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 Durante el año 2020 y la situación de pandemia mundial COVID19 desafío 
para la educación y en especial los docentes, no obstante, nos sumerge como educadores 
físicos en este reto que se presenta actualmente, es por eso que el enfoque de esta propuesta 
desde la educación física para mejorar la calidad de vida de adultos mayores de 60 a 65 
años durante la pandemia basada en actividades didácticas que aporten en un cambio 
positivo para su calidad de vida. 
A raíz de esta situación los adultos mayores tienen un cambio en su comportamiento, actitud 
y emociones que posiblemente los lleva a tener riesgos y descubrir efectos alternos y 
enfermedades que día a día se convierte en una presión adicional de la sociedad. 
Problemas como el sedentarismo, malos hábitos alimenticios, obesidad, estados de 
ánimo y temor al ser una de las poblaciones con más riesgo de contagio del COVID 19 o 
simples razones que todo adulto mayor descuida por sentirse “bien” y no acudir a controles 
médicos hasta tener señales que indiquen que algo malo está pasando en su organismo. 
Estos problemas que afectan a la mayoría de esta población que sin un control 
adecuado puede ser de alto riesgo y puede llevar a la muerte, es por esto que desde la 
educación física es fundamental informar a la sociedad para darle un tratamiento oportuno 
el cual permitirá cambiar hábitos que pueden ser considerados un nuevo estilo de vida a 




El educador físico tiene la capacidad de ayudar y transformar desde la familia a esta 
población en tener un conocimiento de la importancia de la actividad física en nuestros 
seres queridos, así que nuestro papel es unir la parte psicológica, biológica y motriz de 
nuestros usuarios como son la población adulto mayo r que a su edad se convierten en 
personas sentimentales, con desesperanza, débiles y posiblemente sin ganas de vivir y más 
al tener un impacto emocional durante la pandemia. Por medio de la educación física 
queremos hacer una transformación de su pensamiento y actitud en estas personas que tanto 
queremos ver bien y que vivan la vida de la mejor manera y así recibir un apoyo familiar 
para mejorar todas las situaciones de estrés que se presenten durante este nuevo proceso 
que conlleva incertidumbre sobre posibles complicaciones futuras y que el día a día del 
confinamiento se convierta en un factor que descompensa los resultados y por medio de las 
actividad físicas didácticas con la compañía de la familia reconocer los factores importantes 
en el abordaje emocional y psicológico tales como, recursos con los que cuenta el usuario, 
nivel de conocimiento en hábitos, estilo de vida, y el rol de la familia durante el proceso, 
en si todo lo que abarca una buena calidad de vida. 
Realizando un diagnóstico previo que nos ayudó a evidenciar la mala calidad de 
vida que desarrollaban nuestros participantes y en una situación de alerta al ver anomalías 
en su estado físico, biológico y psicológico desde la educación física tener la capacidad de 
aportar a un bienestar holístico para desarrollarse ante los demás teniendo participantes más 
sanos tanto físico como emocionalmente, por medio de una pedagogía sociocultural que 
ayudara al ser humano en su entorno social realizando actividades que nos ayuden a 




Se logró tomar un grupo de 4 personas de estrato 2 en edades entre los 60 y 65 años 
afectados durante el confinamiento para aplicar una propuesta pedagógica que implemente 
una metodología de aprendizaje significativo desde la educación física con un enfoque 
cualicuantitativo y un tipo de investigación acción en educación logrando una 
transversalidad frente a los diferentes problemas expresados por los participantes a través 
de las respuestas de los test realizados durante el proceso mejorando su estado de calidad 
de vida con actividades que van a despertar el deseo de reír, compartir y sentir que son parte 
de un todo como lo es la sociedad y la familia y que cada educador físico debe iniciar su 
proceso de formación desde su casa, con sus seres queridos.  
Capítulo 1 – Planteamiento del Problema 
Desde que comenzamos a conocer los alcances de la Pandemia siendo uno de los 
mayores problemas en Colombia y a nivel mundial en el año 2019-2020 y 2021 afectando 
a los adultos mayores por ser identificada como la población con mayor riesgo frente al 
contagio de COVID 19 y al tener una recomendación de aislamiento total y desconociendo 
el estado de calidad de vida después de afectar conductas motrices, psicológicas, sociales y 
físicas es este contexto desde la educación física se puede mejorar la calidad de vida de los 
adultos mayores por medio de una propuesta didáctica teniendo en cuenta las diferentes 
evaluaciones, test planteados durante el proceso. Esta pandemia logra que las personas 
estén afectadas de alguna manera como por ejemplo emocionalmente: perder la motivación 
con actitudes y conductas de estrés, ansiedad, nerviosismo, físicamente: cuando tienen que 
estar sentadas mucho más tiempo de lo habitual, a muchos les resulta difícil seguir 
practicando actividad física y en otras ocasiones si no está acostumbrado a hacer este tipo 




saludables, también les afecta el no tener gran habilidad en sus tareas diarias a causa del 
sedentarismo y los malos hábitos, la situación es más dura para quienes no suelen hacer 
ejercicio sin embargo según la OMS (septiembre 2020) hace referencia a que es muy 
importante que las personas de cualquier edad y capacidad física se mantengan lo más 
activos posible incluso en la pandemia disminuye el riesgo de contagio al realizar actividad 
física. 
De acuerdo a las anteriores investigaciones se puede demostrar que: 
  Todos los adultos mayores deben realizar al menos 150 minutos semanales de 
actividad física de intensidad moderada, o al menos 75 minutos semanales de ejercicio de 
alta intensidad estos datos son necesarios incluso cuando no existía la pandemia, durante el 
confinamiento será más importante realizarlo para evitar afectar aún más la calidad de vida 
al estar aislados. 
Para obtener beneficios adicionales para la salud, los adultos mayores deben 
incrementar el tiempo de ejercicio hasta 300 minutos semanales o para mantener y mejorar 
la salud del aparato locomotor se deben realizar 2 o más días por semana actividades que 
fortalezcan los principales grupos musculares. 
La actividad física regular es beneficiosa para el cuerpo y la mente. Puede reducir 
la hipertensión, ayudar a controlar el peso, controlar y disminuir el riesgo de enfermedades 
del corazón, accidentes cerebrovasculares, diabetes tipo 2 entre otras más. 
La actividad física puede ayudar a establecer rutinas cotidianas y ser un modo de 
mantenerse en contacto con la familia y amigos. Reduce el riesgo de depresión y deterioro 




Debido a la carencia de espacios donde el adulto mayor pueda realizar actividad 
física que le proporcionen estabilidad emocional y física y de acuerdo a los problemas 
presentados por la situación COVID 19 se realza una propuesta didáctica desde la 
educación física que mejoren la calidad de vida de 4 adultos mayores de estrato 2 que 
desean participar de la investigación al estar afectados en su vida cotidiana durante la 
pandemia se procede a aplicar diferentes encuestas y test que verifiquen el estado de calidad 
de vida y poder intervenir con una propuesta para mejorar sus resultados por medio 
actividades didácticas diseñadas de acuerdo a sus necesidades, patologías y antecedentes 
vinculando a la familia como elemento principal que como educadores físicos debemos 
formar para que aporten aprendizajes significativos dentro de su mismo entorno social y 
familiar. 
Descripción del Problema 
La situación surgió por medio de la observación, identificando conductas y actitudes 
negativas durante la pandemia que afectaban a los participantes y su contexto social, estas 
situaciones debido al confinamiento se vieron reflejadas en aspectos psicológico, motriz y 
social, que alteraban sus tareas diarias, su condición física, emociones y la relación con los 
demás. 
Adicionalmente los participantes fueron diagnosticados con enfermedades 
cardiovasculares que desmejoraron su calidad de vida demostrando gran preocupación por 
estar más en riesgo durante la pandemia por factores como edad, condición médica y estado 
de ánimo.  
Por lo tanto, con gran desmotivación los participantes sufrieron episodios de 




sus familias, en medio de la situación se sentían vulnerables y en riesgo de las alarmantes 
cifras de contagio por el COVID 19. 
De esta manera observando diariamente los episodios de estrés y ansiedad se 
identificaron fuertes amenazas que alertaban su familia, como por ejemplo no conciliar el 
sueño, no querer realizar sus tareas diarias, tener más estrés y miedo ante la situación, no 
tener buenos hábitos de alimentación, no consumir alimentos con agrado, un mal control 
de las enfermedades diagnosticadas, miedo al contagio, malas relaciones personales y 
familiares, episodios de llanto y desesperación, temor de perder algún familiar por la 
pandemia, estados neuróticos, escases de labores que afecten la economía del hogar, tristeza 
por perdida de seres queridos, negativismo, falta de energía física y mental, estas siendo 
algunas de las razones por las cuales afectaron su radical cambio de vida. 
  Con gran preocupación y síntomas de alarma se planteó la posibilidad de un 
cambio que los beneficiara y les ayudara a mejorar su calidad de vida, intervenir desde la 
educación física a una transformación en medio de la situación que cada día se extendía por 
más tiempo y que necesitaba ser atendida para no causar graves consecuencias. 
Esta investigación se realizó a 4 adultos mayores ubicados en la ciudad de Bogotá-
Colombia en edades de 60 a 65 años en el mes de agosto del año 2020 con un tiempo de 
duración de 3 meses, pero se ha extendido a raíz de la situación de pandemia mundial 
COVID 19-20-21 
Inicialmente se realizó un diagnóstico a los 4 participantes adultos mayores por 
medio del test Fantástico, en donde se refleja el problema del cual se abordará en la 




pandemia se puede identificar que los participantes desarrollan actitudes, conductas y 
sentimientos negativos hacia su familia que requieren de un cambio, después de encontrarse 
en una situación en donde están emocional y físicamente agotados y de vivir situaciones de 
estrés durante el confinamiento que afectan su calidad de vida, siendo personas totalmente 
sedentarias que no tienen buenos hábitos de vida por lo tanto a su edad van desmejorando 
a través de los días y esto les traerá más consecuencias como: 
Consecuencias físicas:  cefaleas, dolores musculares, dolores de espalda, molestias, 
gravedad en enfermedades no trasmisibles cardiacas y efectos secundarios del diagnóstico 
es decir otras posibles amenazas de salud. 
Consecuencias Psicológicas: Frustración, debilidad, irritabilidad, ansiedad, baja 
autoestima, depresión, desmotivación, sentimientos de inferioridad, desconcentración, 
comportamientos paranoides o agresivos. 
Es importante destacar que los adultos mayores necesitan de estas actividades y más 
con la compañía de sus seres queridos en época de pandemia donde el riesgo de actividades 
al aire libre se convierte en temor de esta población y más al saber que ponen en riesgo su 
vida y la de sus familiares, es así como esta propuesta es motivar a realizar diferentes 
actividades que ayuden a mejorar su calidad de vida teniendo en cuenta que después del 
diagnóstico realizado presentan problemas que afectan su salud, su nivel de actividad física 
es bajo por lo tanto es otro factor de riesgo en el que es necesario intervenir tanto como en 
situaciones de depresión, ansiedad y comportamientos que hacen que su calidad de vida 
diaria no sea la mejor estando desmotivados y en situaciones de estrés durante la pandemia 
que no les permite realizar sus tareas diarias de la mejor manera. Por esto es necesario 




física y mental con el fin de prevenir más enfermedades y promover estilos de vida 
saludable que aporten a un bienestar total. 
Los participantes durante la pandemia fueron diagnosticados con enfermedades 
cardiovasculares no trasmisibles como Diabetes, hipertensión, obesidad y sedentarismo, 
por lo tanto una de las principales recomendaciones médicas era mejorar sus hábitos 
saludables como alimentación y ejercicio, de esta manera por medio de la propuesta se llevó 
a cabo un método de información de las enfermedades para ser controladas por medio de 
buenos hábitos y desde la educación física conocer la importancia de mantenerse 
informados de estas enfermedades tanto los participantes como sus familias, quienes día a 
día tienen que iniciar con protocolos médicos y cambios para mejorar y controlar esta 
situación, que de acuerdo a las investigaciones acompañados de ejercicio ayudan a prevenir 
el 40% en células cancerígenas fortaleciendo el impacto inmunológico y un 65% en el 
tratamiento de enfermedades no trasmisibles que seguramente aportara en una mejor 
calidad de vida desde el caminar más rápido, disminuir el riesgo de caídas, incremento de 
la capacidad,  motivación para realizar las tareas diarias y fortalece la independencia en esta 
etapa considerada como el inicio de la vejez en donde el adulto necesita de una buena fuerza 
muscular, condición física, cognitiva, emocional que le ayude a no considerarse viejo ya 
que esta es una actitud frente a la vida que de acuerdo a su buena calidad se sentirá vital 
para todas sus tareas diarias. 
Pregunta de Investigación 
¿Cuál será la estructura de una propuesta didáctica desde la educación física que mejore la 





Objetivo General Evaluar los efectos de una propuesta didáctica desde la educación física 
que mejore la calidad de vida en adultos mayores de 60 a 65 años durante la pandemia. 
Objetivos Específicos 
 Diagnosticar la calidad de vida de 4 adultos mayores de 60 a 65 años a través del 
test fantástico y el senior fitness test aplicados durante la propuesta. 
 Diseñar y Aplicar la propuesta en adultos mayores de 60 a 65 años durante la 
pandemia.  
 Medir el impacto de la propuesta didáctica desde la educación física para 4 adultos 
mayores de 60 a 65 años durante la pandemia. 
Justificación  
Este proyecto se realiza con el fin de organizar una propuesta que oriente a los 
adultos mayores a conocer la importancia de tener una mejor calidad de vida durante la 
pandemia y fuera de ella,  enfocándonos en actividades didácticas desde la educación física 
que sensibilice al adulto mayor al cambio desde la parte psicológica, física y emocional 
aportando al beneficio de esta población y evitar que la pandemia afecte en situaciones de 
depresión, malos hábitos, sedentarismo, desmotivación y negativismo los lleve a 
consecuencias peores que no se puedan controlar y que por medio de actividades con la 
familia, un mayor conocimiento de sus enfermedades y actitud frente a la vida puede ser 
fundamental para vivir mejor en época de pandemia y fuera de ella, un problema mundial 




 Como educadores físicos tenemos un papel fundamental ante la sociedad para 
ayudar a mejorar la calidad de vida en compañía de la familia y las personas que estuvieron 
por el tiempo de confinamiento encerrados en casa y que pasaron por momentos difíciles, 
esta propuesta se basa en actividades didácticas que despierten el interés y la motivación 
por sentirte activo a pesar de las circunstancias, porque es evidente que una persona que 
esté bien mentalmente va a poder realizar de la mejor manera sus tareas diarias y tendrá 
grandes beneficios tanto físicos, psicológicos y emocionales. 
Este proyecto ayudara a quienes deseen conocer más sobre cuidados y necesidades 
de un adulto mayor en épocas de pandemia y fuera de ella, también para el educador físico 
que tendrá la capacidad de informar a la sociedad en prevención y control de enfermedades 
no trasmisibles, ayudar a un adulto mayor que está iniciando su etapa de “vejez” a entender 
que ser adulto mayor no significa sentirse viejo que esta es una actitud frente a la vida que 
se refleja de acuerdo a su calidad y que a pesar de ser diagnosticado con enfermedades no 
trasmisibles pueden ser controladas con ejercicio, buenos hábitos y una buena actitud ante 
la vida, por medio de la educación física acompañado de la recreación, el juego, la lúdica, 
actividades didácticas pero lo más importante acompañadas de la familia. 
Antecedentes de la investigación 
Para esta investigación se indago en buscadores como google académico y páginas 
educativas como Educared, Scielo, Dialnet, y Relpe teniendo en cuenta que la situación de 
pandemia mundial inicio en el mes de marzo del año 2020 y continua actualmente, se 
encontró como mayor referente el Docente y doctor Jhon Fredy Ramírez Villada quien fue 




adulto mayor en época de confinamiento utilizando filtros y palabras de referencia como 
actividad física,  adulto mayor, educación física para adulto mayor, didáctica y educación 
física para el adulto mayor durante la pandemia, dada las condiciones de confinamiento es 
necesario conocer diferentes investigaciones que se han realizado con ayuda de recursos y 
nuevas tecnologías como redes sociales que se convirtieron en el mayor medio de 
comunicación para todo tipo de personas en esta situación. En nuestro país entidades como 
el instituto de recreación y deporte (IDRD) El ministerio del Deporte y diferentes cajas de 
compensación, quienes utilizaron las redes sociales como medio de información y 
programas dirigidos a diferentes poblaciones en especial al adulto mayor para el 
mejoramiento de la calidad de vida, aprovechamiento del tiempo libre y mantenimiento y 
fortalecimiento de hábitos de estilos de vida saludable., implementando sesiones de 
actividad física virtuales que ayudaron a una distracción del adulto mayor durante el 
distanciamiento social. Es una necesidad del adulto mayor en la cual se debe prestar 
atención y más en los educadores físicos se realizó una investigación de antecedentes 
internacionales, nacionales y locales que permitieron abarcar conocimientos e información 
importante para la propuesta.  
 A continuación, se destacan los artículos relacionados con el tema de la propuesta 
enfocados a la calidad de vida de los adultos mayores y con el fin de mejorarlo a través de 
un acompañamiento con actividades didácticas desde la educación física. 
Antecedentes Internacionales 
En el libro Actividad física y calidad de vida en el adulto mayor publicado por 
Oswaldo Ceballos, Javier Alvarez, Rosa Medina en Monterrey (2015) sobre una propuesta 




con la prevención, tratamiento y rehabilitación de algunas enfermedades a través de la 
actividad física y el deporte en familia, realizando una serie de recomendaciones para tener 
en cuenta en el momento de hacer la prescripción de alguna actividad diseñada para el 
adulto mayor, teniendo en cuenta el tipo de actividad, la intensidad del ejercicio, duración 
del ejercicio, frecuencia del ejercicio, destacando conceptos de diferentes autores expertos 
en el tema y demostrando resultados de experiencias de una investigación con el fin de 
promover y facilitar el aumento de la actividad física educando y difundiendo la 
información a través de las familias y la sociedad, por medio de diferentes instrumentos 
que evaluaban la condición física, composición corporal y calidad de vida de los 4 adultos 
mayores, test y encuestas aplicadas para determinar que guía de ejercicios era apropiada 
según las condiciones y necesidades de cada participante evaluado. Esta investigación 
sirvió como guía principal de las actividades propuestas para nuestro grupo de participantes 
y base fundamental en la estructura de la propuesta. 
Mardones (2017) con su propuesta investigativa realizada en Chile sobre “actividad 
física y calidad de vida en el adulto mayor” y como objetivo analizar la percepción de la 
importancia de la práctica de actividad física, de la familia y el entorno por medio de una 
investigación cualitativa realizada a 30 clubes de adulto mayor, recolectando información 
por medio de entrevistas de los participantes que hablaron de sus experiencias con las 
actividades físicas y sus beneficios para su calidad de vida teniendo en cuenta que el 
termino de adulto mayor “se asocia como una actitud positiva frente a la vida y contempla 
un bienestar total, asemejado a un estado armónico y equilibrado que dan un sentido de 




El método trabajado en la propuesta se enfocaba en realizar las entrevistas que 
ayudaran en uno de los resultados más importantes como el reconocimiento de la salud 
como factor principal de su calidad de vida, así como la adopción de estilos de vida 
saludables y mantener un estado de independencia. la conclusión de esta propuesta y el 
aporte importante para los adultos mayores la práctica de actividad física es una herramienta 
adecuada y entretenida para cultivar amistades, mantener un buen estado de salud y 
principalmente se recalca el beneficio de mantenerse activos y auto valientes en esta etapa 
de la vida. (Mardones, 2017) 
En la investigación realizada en Ecuador por Minchala (2015) a 37 adultos mayores 
con el “plan de actividades lúdico-motrices para enriquecer el tiempo libre y mejorar la 
calidad de vida del grupo de adultos mayores corazones sonrientes” en su propuesta que es 
muy importante para el desarrollo de esta investigación como aporte del desarrollo vital del 
adulto mayor que permita un envejecimiento saludable que genere bienestar y satisfacción 
personal que aseguren desarrollar una buena salud física, social y mental dando un aporte 
importante a los patrones de su esquema corporal, utilizando una observación espontánea 
y planificada sobre actividades básicas y físicas del adulto mayor mediante procesos 
planificados se evalúa la capacidad funcional para retroalimentar hábitos saludables y así 
evitar factores como el sedentarismo que produce daños colaterales. 
Por otro lado, en la investigación se destacan las características del adulto mayor 
importantes a tener en cuenta en nuestra propuesta. 
Se desarrolló un plan de actividades lúdico motrices qué elaboraron considerando 
las diferencias individuales de cada adulto mayor en esta etapa del ciclo vital, el plan tenia 




su necesidad y capacidad movimientos a manos libres De manera espontánea y planificada 
y movimientos con implementos adecuados para realizar la práctica realizando diferentes 
planes de clase. 
Como conclusión se pudo identificar que se logró mejorar la calidad de vida 
mediante planes programados que efectuaron siguiendo un proceso metódico en el grupo 
adultos mayores género interés en directivos gracias a la necesidad de implementar espacios 
de recreación mediante el ejercicio físico del juego para que más personas se involucren en 
el proceso (Minchala, 2015). 
El siguiente articulo elaborado por Jesus Ortigosa, Rafael Reigal, Gabriel Carranque 
y Antonio Hernandez de la revista Iberoamericana de psicología del ejercicio y el deporte 
de la Universidad de las Palmas de Gran Canaria en España y que se relaciona con este 
proyecto por hacer una evaluación de adultos mayores con test funcionales y de marcha en 
donde resaltan el envejecimiento que disminuye la autonomía e independencia de los 
adultos mayores, basado en la fuerza muscular, flexibilidad y marcha que mejoran con la 
actividad física entre un grupo de adultos mayores activos y sedentarios evaluando dos 
grupos cada uno con 13 individuos se evaluaron 5 test funcionales y 2 test de marcha, 
presentaban patologías importantes para tener en cuenta en el momento de la ejecución del 
test sin embargo participaron activamente de la propuesta dando unos resultados favorables 
para cada participante en el momento de evaluar su condición y enfocarse en fortalecer y 
mejorar de acuerdo a cada resultado y poder trabajar en mantener la independencia y 
autonomía de cada adulto mayor.  Estos test se llevarán a cabo en este proyecto para así 
poder identificar y trabajar en lo que cada individuo necesita. En conclusión, la 




variables importantes para tener en cuenta a la hora de evaluar la condición de los adultos 
sedentarios como el monitoreo de la frecuencia cardiaca y actividades planificadas de 
acuerdo a la necesidad de cada individuo. (Gallego, 2006). 
Otro artículo seleccionado en esta investigación fue realizada por la universidad de 
Chile en abril del año 2020 campaña para que adultos mayores realicen actividad física en 
cuarentena propuesta para evitar mayor riesgo de caídas, perdida de la independencia, 
sarcolema muscular y mala resistencia cardiovascular que son parte de las múltiples 
consecuencias que conlleva la falta de actividad física en personas que superan los 60 años 
es por esto que esta universidad propone que ejercitarse durante el aislamiento social 
producido por COVID 19 se ha vuelto una tarea difícil para los adultos mayores de esta 
manera utilizan el canal de Youtube para realizar videos tutoriales con ejercicios guiados 
por kinesiólogos, terapeutas ocupacionales, educadores físicos, entrenadores deportivos y 
geriatras con el fin de promover estilos de vida saludable de manera integral beneficiando 
la salud física y mental evitando deterioro cognitivo y depresión durante la pandemia y 
fomentar tranquilidad a los adultos mayores durante esta época tan difícil para todo el 
mundo, todos los ejercicios se realizaron con implementos de uso cotidiano y se llevaron a 
cabo diferentes fases de recomendaciones necesarias para la práctica de actividades físicas 
que todos los participantes pueden realizar de una manera fácil y divertida, evaluando al 
final de cada sesión el nivel de cansancio y aumentando los niveles de dificultad en cada 
ejercicio y fase realizada. Todos los videos con más de 30.000 vistas en el canal de Youtube 
y más de 2.000 comentarios positivos de personas de diferentes países que participaban 




Para Finalizar un equipo de investigadores de CONICET Consejo nacional de 
investigaciones científicas y técnicas de Argentina, realizaron una encuesta en el mes de 
agosto del 2020 ante la incertidumbre del avance del COVID 19 su tasa de letalidad e 
incidencia en la población adulto mayor, sumados a los factores adicionales como la 
amenaza que supone la enfermedad tanto en relación con el riesgo de contagio de esta 
población es posible una saturación en el sistema de salud como problemas alternos a su 
impacto emocional según los expertos como una fuente de elevado estrés psicosocial. 
Este equipo de investigadores del CONICET se propuso evaluar de qué manera esto 
repercute en la población en particular los adultos mayores con el grupo de envejecimiento 
saludable prepararon una encuesta publica para medir la percepción del miedo y ansiedad 
que provoca el COVID 19 teniendo como objetivo relevar la respuesta de miedo frente al 
peligro y al impacto emocional en adultos mayores y comparándolo con conductas de 
autocuidado y calidad de vida teniendo como hipótesis “pese a que los adultos mayores son 
más vulnerables al COVID 19, muestran menor o igual miedo que es resto de los rangos” 
(CONICET, 2020).  
Antecedentes Nacionales 
Una de las investigaciones que más aportaron dentro de la propuesta con las 
diferentes publicaciones del profesor y medico científico Jhon Fredy Villada, Investigador 
del grupo de investigación en Ciencias aplicadas a la actividad física y el ejercicio, con 
diferentes propuestas desde el 2015 enfocadas a la educación física en el adulto mayor, 
siendo nuestra guía nacional para la importancia de la actividad física en el adulto mayor, 
su calidad de vida y salud mental, orientados a rescatar el rol de la actividad física para el 




actualmente pandemia mundial COVID 19, realizando diferentes recomendaciones para 
quienes intervienen con este tipo de población estar seguros de lo que se está empleado con 
apoyo científico y evidencias, también diferentes sesiones dirigidas y rutinas de ejercicio 
especiales para el adulto mayor y sus necesidades.  
La investigación realizada por Yaneth Saavedra Castelblanco de la universidad 
pedagógica y tecnológica de Colombia en Tunja 2019 la propuesta se basa en implementar 
un programa de actividad física musicalizada como alternativa para mejorar la capacidad 
aeróbica de 40 mujeres adulto mayor con edades entre 60 a 69 años pertenecientes al 
programa “creemos vida saludable por el respeto a la persona mayor “de Indeportes 
Boyacá, quienes cuentan con valoración y aceptación médica para realizar actividad física 
moderada, manifestando voluntad de participación mediante consentimiento informado.  
El programa con una duración de 3 meses con una frecuencia de 3 veces por semana 
una hora diaria, por medio de una investigación mixta en este estudio utilizo dos 
instrumentos de recolección de la información los cuales fueron, el Test de caminata de 6 
minutos por medio de la batería Senior Fitness test, instrumento cuantitativo dirigido a los 
AM (adultos mayores) para valorar el estado inicial y final luego de la implementación del 
programa en la capacidad aeróbica y el diario de campo investigativo por el cual permitió 
que día a día se contaran las experiencias de los participantes quienes mejoraron su 
capacidad aeróbica con este tipo de actividades de acuerdo a la variación de géneros 
musicales y dinámicas de bajo impacto la investigación funciono para dar una serie de 
recomendaciones necesarias para este tipo de población en el momento de realizar actividad 
física y que debemos tener en cuenta durante el programa de actividad física y las patologías 




Esta investigación realizada por Claudia Patricia Fernandez y Gloria Ines Rojas para 
la universidad católica del oriente en Medellin en el año 2019 llamada propuesta dirigida a 
adultos mayores entre 60 y 80 años pertenecientes a la corporación cisco del barrio pedregal 
del municipio de Medellin se basa en test y encuestas en donde participaron adultos 
mayores de una comunidad teniendo una sensibilidad a la importancia de la actividad física 
y mejora de la calidad de vida con estas actividades se generó interés y motivación con los 
participantes tiendo un resultado en las pruebas que se realizaron calidad de vida y test 
senior fitness realizando una evaluación al inicio y al final de la propuesta mejorando las 
relaciones interpersonales, distraerse y afianzar las relaciones. Desde los primeros 
resultados que fueron evaluados se trabajó en sus dificultades para que al final de la 
propuesta y al realizar nuevos test se vea el cambio y beneficios de cada uno de los 
participantes, teniendo ítems como actitud, atención, fuerza, flexibilidad, resistencia, 
equilibrio y coordinación. (fernandez, 2019). 
La investigación realizada por Ana Maria Calle Palacios en el año 2019 “Actividad 
física como habito de vida saludable en el adulto mayor de la caja de compensación familiar 
“cofrem” de la ciudad de Villavicencio” de la Universidad de los llanos con esta propuesta 
lograr alegrías que estimulan la condición emocional y psicológica lo cual beneficia en 
todos los aspectos al adulto mayor teniendo como enfoque de investigación mixta 
realizando una evaluación con test y encuestas como senior fitness test, en donde se 
identificaron riesgos importantes para tener en cuenta en la actividad recreativa como 
presión arterial, movilidad, visión, enfermedades crónicas como hipertensión y diabetes, 
las actividades recreativas se desarrollaron de acuerdo a sus necesidades de lograr una 




de muestra ejecutaba las actividades con motivación beneficiando la disminución del 
impacto de los signos de la edad, la conclusión a la que se llego es que se deben realizar 
más actividades que los ayude a fortalecer física y emocionalmente que sea parte de su 
estilo de vida. (Calle, 2019). 
Para destacar en esta investigación es importante mencionar un artículo relacionado 
con COVID 19 y Adultos Mayores en Bogotá-Colombia siendo la población adulto mayor 
unos de los más vulnerables frente a esta situación mundial un 9% en el 2006 a un 13,4% 
en el 2019, y que, en medio de la pandemia del Covid-19, es uno de los grupos con mayores 
niveles de riesgo, tal como lo ratifican cifras del Ministerio de Salud y Protección Social, 
según las cuales esta población representa el 49% de las muertes por este virus la caja de 
compensación compensar dentro de su plan de beneficios que motiva a los adultos mayores 
a aprender cosas nuevas promover actividades en las que dejen fluir su vena artística, 
instarlos a realizar actividad física, fomentar hábitos de autocuidado y prevención, y 
espacios de encuentro virtual con familiares y amigos. De esta manera compensar traslada 
su programa de manera virtual en donde tiene una oferta de cursos y eventos  
 Entre ellos, se destacan: “60 + Vital”, un programa gratuito dirigido a los afiliados 
en categoría A y B, que promueve a través de su contenido online la armonización física y 
cognitiva, el aprovechamiento del tiempo libre, el autocuidado, la integración y el sano 
esparcimiento. Además, en su nueva Tienda Virtual, que cuenta con más de 800 actividades 
online para toda la familia, los adultos mayores encuentran opciones pensadas 
exclusivamente en sus necesidades, entre ellas: talleres de activación cognitiva y física, 
asesoría para aprender a realizar trámites virtuales, fortalecimiento de relaciones entre 




tecnología, mindfullness, charlas nutricionales, gimnasio, clases grupales, planes de 
entrenamiento personalizados y natación en casa, para se mantengan siempre activos, sanos 
y felices teniendo en cuenta las recomendaciones del ministerio de salud promover mejorar 
la calidad de vida a las personas mayores vinculadas en el programa de atención integral 
una completa red de profesionales en nutrición, psicología, medicina, trabajo social, 
enfermería, entre otros; y en medio de la crisis sanitaria, ha priorizado la atención y la 
entrega de medicamentos a domicilio de esta población. De esta manera contribuir a una 
población que favorezca su calidad de vida y contribuyan a la construcción de una sociedad 
más sana, productiva y feliz. (compensar, 2020). 
Marco Referencial 
Marco Teórico 
La didáctica desde la educación física tiene como fin la transmisión de valores, 
conocimientos y propuestas practicas ordenadas mediante la acción del docente sobre los 
estudiantes, buscando la calidad y eficacia en la enseñanza Mata 1998 afirma que la 
didáctica es un proceso intencional de enseñanza aprendizaje en torno al movimiento 
humano como objeto de comunicación formado por elementos y contextos 
institucionalizados, condicionados de diferentes orígenes, que surgen como resultado de la 
acción de estímulos complejos y combinaciones que constituyen la base del desarrollo 
motriz un tema importante que se va a desarrollar a lo largo de esta investigación y tendrá 
gran valor para el marco teórico al igual que la importancia de mejorar la calidad de vida 
en los adultos mayores. En la elaboración del presente proyecto hay una incidencia que 
afecta nuestro contexto de investigación como la pandemia mundial COVID 19-20-21 




causando una infección respiratoria aguda, que puede ser leve, moderada o grave que obligo 
a esta población a mantener restricciones en cuarentena evitando salidas por su seguridad 
y contagio. 
El marco teórico se divide en información relevante, organizada por diferentes 
temáticas desarrolladas dentro del proyecto, en primera instancia todos los componentes de 
Calidad de vida durante la pandemia adaptado a nuestro problema de investigación aspecto 
psicológico (factores psicosociales en el adulto mayor, manejo de emociones, estados de 
ánimo, salud mental  Aspecto Social (información básica en enfermedades no trasmisibles, 
estado físico, hábitos saludables en alimentación y actividad física, sueño) aspecto de 
educación física (información básica enfermedades cardiovasculares, actividad física, 
recreación, didáctica, juego, adulto mayor, didáctica) y por último el parámetro pedagógico 
(Educación en adultos mayores ).  
Marco conceptual 
Calidad de Vida en el Adulto Mayor.  La vida del adulto mayor según la (OMS) 
organización mundial de la salud hace referencia a la persona comprendida desde los 55 
años de edad en adelante a partir del año 1982, observando su funcionalidad corporal y 
definiendo el estado de salud entre las personas que entran en esta etapa de la vida no en 
términos de déficit sino de mantenimiento de la capacidad que posee cada individuo y la 
calidad de vida como la percepción del individuo sobre su posición en la vida dentro de un 
contexto cultural y sistema de valores en el que vive y con respecto a sus metas, propósitos, 
expectativas, preocupaciones y normas. 
La OMS (2013) define la calidad de vida como “la percepción que un individuo tiene de su 




relación con sus objetivos, sus expectativas, sus normas y sus inquietudes. El concepto se 
utiliza para valorar las condiciones de vida de una persona o de una comunidad estimando 
el grado de progreso alcanzado, el logo es una existencia digna, saludable, libre, equitativa 
y feliz”.  
Para tener en cuenta en este proyecto es importante mencionar las diferentes 
dimensiones de la calidad de vida que se evaluaran dentro de los participantes tomado de 
El cuestionario SF- desarrollado a principios de los noventa en Estados Unidos compuesto 
por 36 preguntas que valoran los estados tanto positivos como negativos de la salud, 
considerando las siguientes dimensiones de calidad de vida: 
Dimensión Física. Definir el grado de limitación para realizar las diferentes 
actividades físicas para un autocuidado e independencia, caminar, subir escaleras, 
inclinarse, coger o llevar pesos teniendo esfuerzos moderados e intensos por medio de un 
rol físico de acuerdo al grado en el que las actividades interfieren y se obtiene un 
rendimiento menor que el deseado con limitaciones o dificultades teniendo en cuenta un 
dolor corporal siendo la intensidad en diferentes actividades diarias y la salud genera 
obteniendo un diagnóstico y valoración personal con perspectivas y resistencia al 
enfermarse, también evaluando su vitalidad que es el sentimiento de energía frente a 
situaciones de cansancio y agotamiento. 
Una persona diagnosticada con diabetes o hipertensión debe realizar mínimo 30 
minutos de actividad física, todos los días de la semana, pueden ser ejercicios aeróbicos 
que mejoren la eficiencia de la insulina, disminuye la glicemia ya que mientras se hace 




corporal, contribuye al bienestar psicológico, reduce el estrés, ansiedad y los sentimientos 
de depresión y soledad. 
Dimensión Social. Grado en que los problemas y situaciones cotidianas intervienen en la 
salud mental y emocional teniendo como rol emocional el grado en que los problemas 
afectan en sus actividades diarias y laborales o en su salud mental manteniendo un bienestar 
general como ansiedad, depresión, control de diferentes conductas diarias. 
Teniendo en cuenta estas dimensiones para este proyecto diseñado específicamente 
para los participantes se adecuan con variables de acuerdo con sus necesidades y 
diagnóstico, por lo tanto, nombraremos las mismas dimensiones de calidad de vida para 
adultos mayores con diabetes, hipertensión, obesidad, tabaquismo, sedentarismo. 
Muchas investigaciones han encontrado que envejecer provoca la pérdida de 
capacidades para funcionar física y mentalmente, posiblemente encuentre satisfacción en 
la soledad al sentirse rechazado por una sociedad que “no lo necesita”. 
Dimensión psicológica:    La enfermedad y el deterioro físico suelen venir acompañados 
de trastornos psicológicos y afectivos, disminución de las relaciones, depresión y ansiedad 
por lo tanto un adulto mayor tiene cambios conductuales que se relacionan con las 
influencias ambientales, que influyen y se reflejan de una manera positiva o negativa por 
lo tanto una de las necesidades psicológicas de un adulto mayor es la capacidad de ser 
escuchados, perdida de roles sociales, sentimientos de soledad, inadaptación a la jubilación, 
temor a la enfermedad o al enfermarse, preocupación por perdida de familiares o amigos, 
manifestaciones de intranquilidad, manifestaciones de tristeza y llanto, temor a la muerte, 




De acuerdo a los conceptos planteados por Jhon Fredy Ramirez Villada quien se 
enfoca en la calidad de vida de adultos mayores con enfermedades cardiovasculares y 
teniendo en cuenta diferentes investigaciones y estadísticas que llaman la atención sobre el 
alarmante crecimiento de adulto mayor, no demuestra que el envejecimiento es un proceso 
natural el cual está acompañado de un buen tratamiento de enfermedades asociadas a 
nuestro proyecto tales como (diabetes. hipertensión, obesidad y sedentarismo). 
El envejecimiento genera cambios estructurales y funcionales en las personas que 
conllevan consecuencias físicas que se aceleran de acuerdo a la calidad de vida que adopte 
la persona, tener malos hábitos de alimentación, no dormir bien, abusar del alcohol y el 
tabaco pueden afectar a las tareas diarias de cualquier persona y más en un adulto mayor, 
por lo tanto Villada considera el ejercicio como una medicina ya que es considerado un 
agente con similares propiedades farmacológicas que un químico y puede ser un fuerte 
protector frente a enfermedades no trasmisibles y trasmisibles, previniendo un 40% de 
células cancerígenas, fortalecimiento impacto inmunológico, y puede beneficiar un 65% de 
la enfermedad y así se considera tener una buena calidad de vida en pocas acciones como 
mejorar la velocidad al caminar, disminución del riesgo de caídas, incremento de la 
capacidad para llevar a cabo las tareas de su vida cotidiana. 
De acuerdo a lo anterior el concepto de calidad de vida ha sido abordado desde un 
enfoque muy amplio como lo es la salud física del sujeto, su estado psicológico, su nivel 
de independencia, sus relaciones sociales y los elementos esenciales de su entorno, el grado 
de satisfacción de su vida sin olvidar patrones importantes como la sociedad en donde se 
desarrolla el individuo, aspectos individuales como personalidad, salud física y mental tales 




importantes dentro de la calidad de vida, teniendo un espacio físico dentro de su vivienda 
y como ser social expresarse sin dejar de lado inquietudes, comunicaciones y decisiones, 
entre mayor sea su libre expresión mayor será su buena calidad de vida de una manera 
integral.  Según la OMS (2010) las actividades recreativas en el adulto mayor son acciones 
que permiten mejorar la calidad de vida, y a partir de estas se pueden obtener beneficios en 




Tabla 1. Beneficios de la actividad física en el adulto mayor 
Fuente. Calidad de vida, educación física y salud. 
Para este proyecto se utilizarán las siguientes áreas que describen la calidad de 
vida en todas las culturas adaptado a los participantes de la investigación 
 
Tabla 2. Componentes de la calidad de vida 
N° Componentes de la calidad de vida Descriptor 
Aumenta la creatividad y las capacidades 
estética y artística 
Mejora el estado de ánimo y 
motivación 
Favorecer el mantenimiento de un 
funcionamiento psicomotriz adecuado. 
 
Ayudar a mantener el equilibrio, 
flexibilidad y expresividad corporal. 
 
Genera niveles significativamente más bajos 
de enfermedades y depresión. 
 
Mantiene en cierto novel las capacidades 
productivas 
Fomenta la creatividad y productividad en el 
uso del tiempo libre. 
 
Facilita la adaptación al entorno. 
Aumenta la percepción de competencia. 
 
Incrementa los niveles de autoestima. 
 
Fomenta los contactos interpersonales y la 
integración social 






1 Área física Energía, fatiga 
2 Área psicológica Sentimientos positivos 
3 Nivel de independencia movilidad 
4 Relaciones sociales Apoyo social, familiar 
5 creencias personales, espirituales Sentido y significado de la vida 
6 hábitos saludables según la edad. Cambios y beneficios 
 
Fuente. Calidad de vida, educación física y Salud 
 
Didáctica.     Es la rama de la pedagogía que se ocupa de orientar la acción educadora 
sistemática, los recursos que ha de aplicar el educador para estimular positivamente el 
aprendizaje, la formación integral y armonía de los estudiantes. (Fernandez Sarramona 
1984) 
Proviene del Griego Didácticos o didácticos que significa el que enseña, arte o 
ciencia de enseñar o instruir, es parte principal de la pedagogía que permite guiar el docente 
para la enseñanza, no solo analiza el contenido que va a ser desarrollado, sino que se 
preocupa de cómo va a ser enseñado ese contenido 
Es la herramienta considerada el arte de enseñar y el medio por el cual se utilizan 
métodos, técnicas y estrategias para mejorar la enseñanza, el aprendizaje y la adquisición 
de conocimientos que sean agradables para los estudiantes, aprendiendo de manera práctica 
por medio del aprender haciendo 
Los objetos de estudio de la didáctica son: enseñanza, aprendizaje, la instrucción, 
la información, la comunicación de conocimientos, el sistema de comunicación y los 
procesos de enseñanza y aprendizaje, van acompañados de otros conceptos pedagógicos. 
Tabla 3. De la enseñanza al aprendizaje 
La enseñanza Aprendizaje 




La planeación  
Se encarga de especificar fines, objetivos y metas de la educación, gracias a 
ella es posible definir qué hacer, con qué recursos y que estrategias 
implementar 
Organización 
Para realizar una correcta organización es necesario previamente dedicar un 
tiempo a los alumnos, a la comprensión de sus conocimientos previos 
debilidades y actitudes. 
Acto didáctico  Proceso de comunicación que hay entre docente y alumnos  
Papel del docente 
Ayudar a los estudiantes por medio de orientación, motivación y recursos 
didácticos, al final evalúa para ver en qué medida se ha avanzado 
Los alumnos Siempre hay alguien que debe aprender, se apropia del conocimiento   
Contenidos 
Siempre habrá algo que enseñar y aprender, son conocimientos teorico-
practicos elegidos de acuerdo a las necesidades del alumno.  
  Contexto Porque siempre hay un espacio o entorno en donde se realiza el acto 
didáctico. 
Se refiere a la hora, el momento, tiempo, espacio social y realidad 
Estrategias 
Porque hay diferentes formas de enseñar, todas aquellas decisiones para dar 
el acto didáctico  
Recursos didácticos  
Se debe saber con qué se va a enseñar, herramientas que utiliza el docente, 
que les ayude a sus procesos de aprendizaje  
Evaluación 
Elemento, etapa del proceso de educación de trabajo en el aula, comprobar 
de modo sistemático en qué medidas se han ejecutado los objetivos 
propuestos puede ser formativa, motivadora, orientadora, se pueden utilizar 
diferentes técnicas  
 
Fuente: Elaboración propia a partir de varios autores 
En esta investigación se utilizará la teoría de David Ausbel psicólogo y pedagogo 
que utiliza el aprendizaje significativo como alternativa didáctica dentro de la corriente 
constructivista, en donde se plantea que el aprendizaje del alumno por medio de conceptos 
e ideas a través de experiencias construyendo su propia personalidad mediante 
problemáticas educativas, que les ayudará a los participantes consolidar significativamente 
su aprendizaje, esta teoría se conocerá en detalle más adelante. 
Didáctica en el adulto mayor.   El adulto mayor actualmente adquiere conciencia de 
la importancia de realizar actividad física para su beneficio, la necesidad de implementar 




ser utilizados en el aula, para intervenir de una forma didáctica en una población adulta se 
debe abarcar en diferentes dimensiones, procesos y niveles de organización donde se 
utilizan herramientas que los lleve a mejorar su calidad de vida y la motivación de seguir 
adelante a pesar de la pandemia, tener una estrategia para que sea aún más placentero 
teniendo en cuenta que ellos ya tienen objetivos propuestos y propósitos definidos, la tarea 
del docente es reorientar la práctica buscando cumplir el objetivo de cada participante. 
Intervención pedagógica 
¿Que enseñar? Objetivos, contenidos, secuencia, actividades  
¿Cómo enseñar? ¿Cuándo enseñar? ¿Cuándo evaluar? 
El educador físico debe tener en cuenta que grupo se va a intervenir para saber de qué forma 
planificar y estructurar con estrategias diferentes que modifiquen por medio de expresiones 
motrices un medio para lograr los resultados de acuerdo a esto se pueden implementar las 
siguientes estrategias didácticas para el trabajo con el adulto mayor durante la pandemia. 
Estimulación: Establecer una estimulación adecuada para los participantes considerando 
características Psicológicas, físicas y sociales, que puedan fomentar una interacción y 
motivación activa autónoma según sus capacidades y necesidades. 
Orientación: incluir información de orientación a través de una buena comunicación. 





Promoción de la autonomía física y salud: tener la capacidad de estar enterados de los 
diagnósticos realizados que permitan tener un mayor cuidado para realizar actividad física 
acorde a las necesidades. 
Promoción de la autonomía funcional: se buscará desarrollar en lo posible la autonomía 
funcional para un mejor desenvolvimiento de actividades diarias. 
Promoción del apoyo social y Socialización: el docente se convierte en reforzante de 
comportamientos sociales en su entorno. 
Promoción del apoyo familiar: Se debe trabajar con las familias de manera individual y 
colectiva para potenciar su participación y motivación  
Personalización: se plantearán objetivos individuales y colectivos de tal manera que 
tambien se ejecute un plan personalizado, desde el punto de vista del diagnóstico y efectos. 
Influencia del entorno en la calidad de vida del adulto mayor 
Fomentar la competencia personal y adaptar conductas a través de la formación y 
entrenamiento de habilidades  
Con relación a la didáctico establecida para los adultos mayores en este caso durante la 
pandemia, se deben establecer muy bien los parámetros a trabajar, para tener una completa 
motivación a los objetivos, teniendo en cuenta su diagnóstico inicial, intervenir de manera 
personalizada y colectiva, vinculando la familia y realizando actividades en espacios 




Educación Física para el adulto mayor 
La educación física es una parte fundamental en la formación, debe ser el sistema 
más completo de la educación del hombre, por lo tanto, Según Perezplata (2006) 
la educación física influye a la salud y al cuerpo-mente. Por eso, enseña los valores 
necesarios para el alumno como persona social. La educación física es un área curricular 
que favorece el desarrollo integral de los participantes, ya sea a nivel físico, psicológico o 
sociológico y más en adultos mayores que requieren de actividades planificadas y 
estructuradas de acuerdo a sus necesidades que puedan ser guiados de la mejor manera a 
trabajar por mejorar su salud, condición física y algo muy importante trabajado en esta 
propuesta que es la calidad de Vida, que abarca y encierra diferentes temas. 
Como educadores físicos tenemos un reto con nuestros adultos mayores, al no ser 
médicos, ni fisioterapeutas y tampoco entrenadores deportivos, utilizaremos la pedagogía 
para guiar de la mejor manera a una población que requiere de gran cuidado y conocimiento 
para hacer lo más conveniente y mejorar diferentes aspectos que día a día los agobia.  
Por esta razón definiremos educación física para el adulto mayor basándonos en los 
conceptos de Lumpkin 1986 y su teoría en la educación física que es “un proceso a través 
del cual un individuo obtiene destrezas optimas físicas, mentales, sociales y una aptitud 
física a través de la actividad física” de esta manera es importante mencionar las diferentes 
metas de la educación física de acuerdo al autor escogido en esta investigación. 
Por lo tanto, de acuerdo a su teoría se desarrollan diferentes propósitos, metas y objetivos 
en la educación física necesarios para esta investigación que se pueden implementar con 




Tabla 4. Propósitos, metas y objetivos de la educación física en el adulto mayor 
Propósitos 
• Optimizar la calidad de vida a través de un compromiso a largo plazo mediante 
la participación de un programa de ejercicio personal divertido que pueda 
satisfacer una diversidad de necesidades en un mundo cambiable 
 
Metas 
• Mejorar a cada individuo los beneficios físicos, mentales, sociales derivados de 
las actividades físicas 
• Desarrollar destrezas de estilos de vida y actitudes saludables 
 
Objetivos 
• Cognoscitivos: Adquisición de conocimiento, entendimiento y su aplicación   
- Funcionamiento coroporal, salud, crecimiento y proceso del desarrollo, 
aprendizaje motor. 
- Reglas de juego, destrezas, estrategias, seguridad, etiqueta. 
• afectivos: Promoción de valores, fomentar destrezas sociales y el mejoramiento 
del desarrollo emocional y social. 
• Autoconfianza, valor, juicios, desarrollo del carácter, destrezas de comunicación  
- Autocontrol, auto-disciplina, diversión, liberación de tensiones, auto-expresión,  
• Psicomotor: Desarrollo de destrezas motoras básicas de movimiento y actitud 
física  
Patrones de movimiento fundamentales, destrezas locomotoras, manipulativas, 
de juego, motoras perceptuales 




La educación física en el adulto mayor debe entenderse y apreciarse como algo 
favorable en la vida cotidiana, desempeña un papel fundamental en loa prevención y control 
de enfermedades graves y fatales, al realizar diferentes actividades diseñadas con 
regularidad se pueden reducir riesgos y promover un estilo de vida más sano, durante la 
pandemia tambien se encontraron posibles situaciones que afectan la parte emocional de 
los participantes por lo tanto desde la educación física se logra intervenir de manera integrar 
de acuerdo a las necesidades de cada participante con el fin de lograr un beneficio propio y 
común que haga de su vida más agradable. 
De acuerdo a lo anterior es importante mencionar definiciones de actividades físicas 





La actividad física se define como todo movimiento corporal producido por el 
músculo esquelético con gasto de energía, abarca una amplia gama de actividades y 
movimientos que incluyen las actividades cotidianas como caminar, en forma regular, 
tareas domésticas entre otras más. 
La OMS plantea que la actividad física “Es una necesidad social, no solo individual exige 
una perspectiva poblacional, multisectorial, multidisciplinaria, y culturalmente idónea” por 
lo tanto todas las personas deben conocer la importancia de realizarla y sus beneficios. 
La actividad física abarca el ejercicio físico u otras actividades que incluyan el movimiento 
corporal y son planteados como actividades de diversión y cotidianidad, tambien es 
considerado un medio de interacción social que se relaciona con la calidad de vida de las 
personas lo que permitirá que desde la educación física se pueda realizar una intervención 
eficaz que genere cambios sólidos y duraderos, lo que ofrece un gran beneficio para la salud 
de quienes lo llevan a cabo. 
 
 
Capacidades físicas en el adulto mayor  








Fuente Ef, deportes 








Cualidades físicas básicas para promover la salud en adultos y/o personas 
mayores (Meléndez, 2000). 
De acuerdo a las anteriores ilustraciones podemos evidenciar que la condición física 
es sinónimo de aptitud física y es necesario para el educador físico al reconocer el estado y 
condición física de nuestros participantes y determinar qué tipo de cargas utilizar durante 
las clases prácticas de educación física la condición física de los adultos mayores es “la 
habilidad para llevar a cabo las tareas diarias con vigor y vigilancia, sin fatiga indebida y 
con energía suficiente para disfrutar de las actividades del tiempo libre y afrontar 
situaciones inesperadas” (President´s Concil on Physical Fitness and Sport, 1971). 
Estas cualidades físicas y componentes asociados con la condición física del adulto 
mayor inciden en la mejora y desarrollo de las mismas para una buena ejecución motriz, el 




cardiovascular. La fuerza muscular es vital en estas edades, y el mantenimiento de la 
flexibilidad tiene gran importancia. Así mismo, la capacidad de desplazamiento (caminar) 
también es un factor primordial en la composición corporal, especialmente en el aumento 
o disminución de la grasa del cuerpo. 
La fuerza muscular es una de las capacidades físicas más importantes en los adultos 
mayores, por lo tanto, se menciona en esta investigación porque representa el potencial 
neuromuscular para superar una resistencia externa o interna debido a la contracción 
muscular, de forma estática (fuerza isométrica) o dinámica (fuerza isotónica). 
 “La pérdida de esta capacidad, asociada con la edad, está íntimamente relacionada 
con la disminución sustancial de masa del área de la sección transversal muscular” (Chirosa 
et al., 2000). Esta pérdida podría estar relacionada con las alteraciones en la regulación 
hormonal (Izquierdo, 1998) y con una menor actividad física por lo anterior, las personas 
sedentarias pueden mostrar gran pérdida de masa muscular e incremento de grasa 
subcutánea. 
La promoción de la práctica de actividad física en el adulto mayor actualmente se 
realizan investigaciones (Álvarez, 2004; Ceballos, 2005) de programas educativos y 
campañas en medios sociales enfocados a crear nuevos estilos de vida para fomentar la 
práctica saludable de la actividad física y los hábitos alimenticios, ya que es mucho más 
económica la prevención que la cura como medio alternativo para mantener una vida sana. 
Es importante mencionar las diferentes actividades prácticas que se pueden utilizar 
dentro de la propuesta teniendo en cuenta las patologías presentadas por cada uno de los 









Ejercicio de Fuerza 
Tipo de ejercicio 
Caminar, correr, nadar, montar en 
bicicleta, clases dirigidas, bailar, yoga, 
Pilates 
 
Trabajo con pesas, máquinas de 




Moderada 55-69% de la frecuencia 
cardiaca máxima 
Alta 70 -89%de la frecuencia cardiaca 
máxima 
 
Entre el 40 y 80% de 1 repetición 
máxima 
Duración 
>150 minutos a la semana, habitualmente 
en sesiones de 30 a 60 minutos 
 
De 20 a 30 minutos por sesión 
Frecuencia 
Preferiblemente todos los días o bien de 
3 a 5 días a la semana en días alternos. 
 
3 sesiones a la semana 
Gasto Energetico 
1200-2000 kcal/semana para prevenir 
ganancia de peso 
2000-3000 kcal/semana para perder 
peso 
 














































































de ritmo cardiaco 
con esfuerzo  
       
Hombres Más de 60 años 90 o más 76-88 68-74 66 o menos 160 




Para la investigación es importante reconocer la importancia de datos necesarios en la 
implementación de programar y ejercicios guiados por el entrenador 
 
 
Tabla 5 clasificacion de sobrepeso y obesidad 
Clasificación de sobrepeso y la obesidad  
Clasificación IMC (kg/m2) 
Bajo peso < 18,5 
Normopeso 18.5 – 24,9 
Sobrepeso grado I  25 -26,9 
Sobrepeso grado II 27- 29,9 
Obesidad tipo I 30-34,9 
Obesidad tipo II 35-39,9 
Obesidad tipo III (mórbida) 40-49,9 





De acuerdo al libro Actividad física y Calidad de vida en los adultos mayores 
Ceballos Gurrola, J Alvarez Bermúdez (2012) con este término se hace referencia a las 
personas mayores de 59 años, aunque también se refieren a ellos como “ancianos, viejitos, 
adultos en plenitud, tercera edad, juventud acumulada”. La Organización Mundial de la 
Salud (OMS) y la Organización Panamericana de la Salud (OPS, 2006) definen a un adulto 




un nivel adecuado de adaptación funcional y de satisfacción personal. La OMS y la OPS 
establecieron siete aspectos para medir el estado de salud funcional de los adultos mayores. 
Las actividades de la vida diaria, entre ellas las instrumentales y las básicas que 
podríamos relacionar con habilidades motoras, la salud mental, principalmente el estado 
cognitivo y el estado de ánimo, referente a la actitud diaria de un adulto mayor, la 
funcionalidad psicosocial, concepto cada vez más relevante relacionado con la capacidad 
de responder a las exigencias del cambio, como se relaciona consigo mismo y con los 
demás. 
La principal consecuencia de estos problemas es la baja satisfacción del individuo, 
que interfiere en su vida tanto a nivel físico como psicosocial, por lo que urge la creación 
de acciones que reviertan o minimicen dichos problemas de salud pública y garanticen una 
vida digna y de respeto a todos y cada uno de los adultos mayores.  
Para alcanzar buenos resultados, la duración de la rutina debe ser mínimo de media hora en 
promedio, realizar un calentamiento previo alrededor de 10 minutos para evitar lesiones 
musculares, utilizar ropa adecuada (de preferencia de algodón) y calzado deportivo 
cómodo, aumentar el ejercicio de manera gradual, empezando con 5 minutos hasta llegar a 
los 30 minutos, comenzar con ejercicios de bajo nivel de esfuerzo, así mismo ir 
incrementando dicho nivel.  
Las recomendaciones para estas actividades son:  
• Combinar ejercicios de corazón, fuerza y equilibrio.  




• Es recomendable ser supervisado por un profesional del ejercicio.  
• Si se observa algún tipo de malestar, se recomienda suspender el ejercicio y si la 
molestia continúa, será conveniente acudir al médico para una valoración.  
Según el autor Rodríguez, 1995 el objetivo fundamental de la prescripción del 
ejercicio es ayudar a las personas a incrementar su nivel de actividad física habitual por lo 
tanto las recomendaciones básicas para la prescripción del ejercicio (considerando tipo, 
intensidad, duración, frecuencia y progresión) son las siguientes: 
Realizar cualquier actividad que requiera la participación de grandes grupos 
musculares, que pueda ser mantenida durante un periodo de tiempo más o menos 
prolongado utilizando el ritmo y/o ejercicios aeróbica algunos ejemplos son caminar/ 
marchar, trotar (correr a paso lento), nadar, bicicleta estacionaria, o participar en diferentes 
juegos o deportes adaptados a su edad. 
Intensidad de la actividad: Cada actividad física equivalente a 40 - 60% del consumo 
máximo de oxígeno (VO2 máx.), o a 40 - 60% de la frecuencia cardiaca máxima por lo 
tanto es importante mencionar que un ejercicio de menor intensidad puede producir 
importantes beneficios para la salud, incluso significar un incremento de la condición física 
en algunos individuos (por ejemplo, las personas sedentarias como las que participan en 
este proyecto)  
Duración del ejercicio: De 5 a 30 minutos de actividad aeróbica continua o 





Frecuencia del ejercicio. De 3 a 5 días por semana. Manteniendo un ritmo de 
progresión ya que en la mayoría de los casos el efecto de la mejoría de una condición física 
permite que los individuos incrementen la cantidad de trabajo total por sesión desde el 
trabajo continuo  
Los efectos más significativos pueden observarse durante las primeras 6 a 8 
semanas del programa. Con una prescripción de ejercicio puede ajustarse a la vez que se 
produce el efecto de acondicionamiento físico, y el ajuste dependerá de las características 
de cada persona y de los resultados de una prueba de esfuerzo y/o del rendimiento durante 
las sesiones de ejercicio.  
1) mejorar la condición física 
2) mejorar la salud reduciendo el riesgo futuro de desarrollar o volver a padecer 
ciertas enfermedades. 
3) mejorar la regularidad al hacer ejercicio.  
En este proyecto es importante mencionar las directrices presentadas por un comité 
científico durante el Cuarto Congreso Internacional en Pro del Envejecimiento Sano, la 
Actividad y los Deportes (Heidelberg, Alemania, 1996) y finalizadas por la Organización 
Mundial de la Salud (OMS, 2006):  
1. Promover y facilitar el aumento de la actividad física Es necesario fomentar un 
mayor reconocimiento de la importancia de la actividad física regular entre quienes 




2. Educar, difundir y crear ámbitos propicios Es necesario involucrar a una amplia 
variedad de sectores en la difusión de la información sobre envejecimiento saludable y en 
apoyo de ámbitos propicios para la promoción de la actividad física como:  
 
Tabla 6 ítems ámbitos propicios para vincular en un entorno saludable. 
Items 
Apoyo familiar.  Hospitales. 




Proveedores de servicios comunitarios y sociales.  Aseguradores de salud.  
Medios de comunicación. Universidades.  
Organizaciones no gubernamentales. Instituciones de educación para adultos.  
Grupos de autoayuda.  Establecimiento de residencias. 
- Proveedores de atención de salud.  Organizaciones del sector público y privado (por 
ejemplo, lugares de trabajo).  
Equipos de atención primaria. Clubes deportivos y sociales. 
Fuente, Jhonfredy Ramirez Villada  
  
3. Para implantar la actividad física es necesario crear estrategias que impulsen un 
incremento de la actividad física en todos los segmentos de la población. Este tipo de 
política pública saludable sólo puede lograrse actuando sobre el apoyo familiar según la 
investigación no es necesario disponer de instalaciones o equipos costosos, la actividad 
física puede ser eficaz en ámbitos con espacio y recursos limitados lo más recomendable es 
iniciarlo en el hogar  
Factores motivadores: La actividad física puede ser divertida, promueve el 
compañerismo, ayuda a obtener mayor control sobre la vida propia, la actividad física es 
útil para toda la vida, ayuda a mejorar el estado de salud y bienestar. presentados a 
continuación. 
Aumenta el bienestar general y mejora la salud física y psicológica general, ayuda 




transmisibles, ayuda a controlar trastornos específicos (estrés, obesidad) y enfermedades 
(diabetes, osteoporosis), ayuda a reducir al mínimo las consecuencias de ciertas 
discapacidades y a manejar ciertos trastornos dolorosos, puede ayudar a cambiar la 
perspectiva estereotipada de la vejez.  
Beneficios para la sociedad Genera menores costos sociales y de salud la inactividad 
física y la vida sedentaria contribuyen a disminuir la independencia y adelantar el comienzo 
de muchas enfermedades crónicas.  
Mejora de la productividad de los adultos mayores, las personas mayores tienen 
mucho que aportar a la sociedad, los modos de vida físicamente activos ayudarán a los 
adultos mayores a mantener independencia funcional y a optimizar el grado de 
participación activa en la sociedad, promueve una imagen positiva y activa de las personas 
mayores, lo más probable es que una sociedad que promueve un modo de vida físicamente 
activo para los adultos mayores coseche los beneficios de las ricas experiencias y la 
sabiduría de estos individuos en la comunidad.  
Beneficios sociales inmediatos: Empoderamiento de los adultos mayores, la 
participación en la actividad física apropiada puede contribuir a reducir la tendencia de los 
adultos mayores a adoptar el sedentarismo, reduciendo a su vez el riesgo de que este grupo 
pierda independencia y autosuficiencia en su vida diaria, mejor integración a la sociedad y 
más posibilidades de contribuir activamente al medio social, formación de nuevas 
amistades y posibilidad de redes sociales más amplias. En muchas sociedades la actividad 
física se comparte, lo que brinda oportunidades para el contacto entre las generaciones, y 





Pandemia  Covid 19 Este virus es una novedad en el mundo, el primer caso es de una mujer 
que se presenta en un hospital en Wuhan- China el 8 de diciembre del 2019, con fiebre, 
complicaciones en su sistema respiratorio que clínicamente habían sido de muy rápida 
evolución, sin un diagnóstico certero y con diferentes teorías de acuerdo a las diferentes 
investigaciones realizadas con el paso de los días aparecían más personas con síntomas muy 
similares que generaron una mayor preocupación por diferentes médicos y científicos del 
mundo. Evoluciona la ciencia de una manera vertiginosa este virus nace sin nombre y las 
primeras publicaciones científicas lo denominan como 2019n – CoV Pocos días después 
aparece la secuenciación genética del virus y en los primeros artículos científicos se 
reportan los patrones que afectaban y se producen en los miles de casos afectados, Unas 
semanas después el virus es llamado SARS COV2 o COVID 19 una de las teorías es que 
este virus afectaba solo animales pero que su magnitud logro infectar al ser humanos, es un 
virus muy contagioso que ha hecho que se expanda a todos los países del mundo. 
Este “coronavirus” ha creado una situación de emergencia mundial, una pandemia 
que no se logró controlar y que afecta a la mayoría de adultos mayores de 60 años población 
utilizada dentro de nuestra propuesta. 
De acuerdo a las investigaciones realizadas en Wuhan se extendieron 
recomendaciones a todo el mundo para poder mitigar y controlar el virus y evitar que se 
extendiera y llegara a más personas, por lo tanto, se toman medidas como aislamiento 
social, uso del tapabocas, lavado contante de manos y sobre todo no tener contacto físico 




La población de adultos mayores al ser de los más vulnerables al contagio del virus, 
y dentro de ellos especialmente los que tienen enfermedades crónicas y de mayor riesgo a 
quienes los atacaría de una forma más agresiva hasta llegar a la muerte, la medida más 
importante de protección seria el aislamiento y no tener contacto con otras personas y de 
alguna manera estar muy atentos a los signos de alarma que son fiebre mayor de 38, 
dificultad respiratoria estos entre otras consecuencias. 
Debido a la situación tan complicada que presentaba el país y el mundo con este 
virus se tomó la decisión de realizar las cuarentenas obligatorias por la presidencia de la 
republica con el fin de no propagar el virus y tener un autocuidado en casa, por lo tanto esta 
población siendo la más afectada de manera física y emocional requería de una intervención 
para mejorar la calidad de vida y efectos durante la pandemia y así bajar los niveles de 
estrés y ansiedad generados por esta situación tan difícil para el mundo entero. 
Marco Legal  
Este espacio está diseñado para conocer las diferentes leyes que constituyen la parte 
legal de nuestra propuesta de investigación y que favorecen en este caso a los adultos 
mayores por lo tanto la ley 1171 de 2007 decreta que esta tiene por objeto conceder a las 
personas mayores de 60 años beneficios para garantizar sus derechos a la educación, 
recreación y salud y proporcionar una mejor condición de vida. 
De acuerdo al artículo 6 realizado por el congreso de la república en donde nos 
hablan sobre los deberes del estado y la sociedad civil y el estado la familia, el adulto mayor 




y lograr que accedan a programas sociales de recreación y deporte que mejore sus 
condiciones de vida. 
Durante la pandemia se establecieron diferentes decretos de los cuales se daba un 
cuidado y atención prioritaria a los adultos mayores, población con más riesgo durante el 
confinamiento, por lo tanto, esta iniciativa se realiza de manera segura y eficaz teniendo en 
cuenta las políticas públicas de actividad física y el ministerio de salud las familias son 
corresponsables del cuidado integral sus integrantes desde la primera infancia, durante el 
curso de vida y hasta la vejez de ofrecer soporte emocional, solidaridad y apoyo social, de 
suministrar vivienda y alimentos, generar condiciones de seguridad y exigir el 
cumplimiento de los derechos fundamentales de sus integrantes. Además, tienen el deber 
de respetar la dignidad humana, brindar amor, cuidado y protección a las personas adultas 
mayores, independientemente de las condiciones de dependencia funcional que puedan 
llegar a presentar. La articulación de familias y redes de familias se podrá adelantar en el 
marco de la política nacional de apoyo y fortalecimiento de las familias.  
Capitulo dos: Metodología de la Investigación 
 
Enfoque Metodologico 
El objetivo principal de esta investigación es analizar los efectos de una propuesta 
desde la educación física para mejorar la calidad de vida de 4 adultos mayores en un rango 
de edad de 60 a 65 años durante la pandemia COVID 19, para ello esta investigación se 
encuentra enmarcada en un enfoque mixto, proponiendo alternativas para el análisis de un 
sujeto su subjetividad y significación teniendo en cuenta conceptos de interioridad y 




es de acuerdo a las percepciones, sentimientos y acciones de quienes intervienen en la 
sociedad aparece como pertinente y significativo, enfocarnos en la realidad social y sus 
necesidades teniendo clara su metodología desde la realidad humana enfocada en 3 planos; 
físico-material, socio-cultural y personal-vivencial observando a nuestros participantes de 
una manera holística es decir como un todo, este tipo de investigación nos ayuda a través 
de la observación y los diarios de campo y se apoya para registrar sus “impresiones” por 
medio de un registro continuo y acumulativo de todo acontecimiento dentro de la 
investigación. 
Este tipo de observación se especifica en definir el problema con referencia a la vida 
cotidiana y más adelante definir escenarios específicos de análisis que nos ayuden a 
determinar mediante la investigación tomar las decisiones más acordes para nuestros 
participantes. Todo lo anterior planteado por Carlos A Casilimas (2002). 
La investigación Cualitativa tiene un valor fundamental para este proyecto en 
cuanto a descubrir la conducta del individuo conociendo como perciben la situación, los 
obstáculos a los cuales debe enfrentarse y las diferentes alternativas que se le ofrecen por 
medio de 4 “existenciales” básicos para el análisis de una espacialidad (espacio vivido), el 
cuerpo vivido (Corporeidad) Temporalidad (tiempo vivido) y las relaciones humanas 
vividas (racionabilidad y conmutabilidad). Por lo tanto, Casilimas en su propuesta lo divide 
en: 
Intuición: Conciencia a través del ver y escuchar 
Análisis: bajo una estrategia de Dialogo/conversación entre el actor participante y el 
evaluador  




Observación: En diferentes Escenarios y vivencias 
Exploración de la consciencia: reflexión en diferentes relaciones que intervienen 
Desde la investigación cuantitativa, nos ayudara a la recopilación de análisis y datos 
importantes a tener en cuenta durante el desarrollo de la propuesta. 
Población y Muestra 
Este Proyecto va dirigido a 4 adultos mayores 2 hombres y 2 mujeres que se 
encuentran en edades entre los 60 y 65 años de edad ubicados en el barrio la estancia de la 
localidad 19 Ciudad Bolívar estrato 2, todos los participantes presentan alguna patología 
diagnosticada durante la pandemia que afecto su calidad de vida, patologías presentadas en 




Tabla 6. Personas participantes 
N° Personas Características 
1 Myriam Molano Diabetes Mellitus tipo 2, obesidad, sedentarismo 
2 Arturo Castro Sánchez Hipertensión, obesidad, sedentarismo 
3 Nubia Molano Velandia Obesidad, tabaquismo, sedentarismo 
4 Hernando Molano Velandia sedentarismo, efectos emocionales durante la pandemia 
 
Fuente elaboración propia. 
 
Estos 4 adultos mayores quienes no realizan actividad física por la situación de 
pandemia mundial COVID 19 pero son conscientes que para mejorar su condición es 
necesario cambiar hábitos principalmente en la inactividad física. 




Para la recolección de datos de esta investigación se utilizaron como técnicas: La encuesta, 
la entrevista y los test Fantástico y senior fitness test. 
Todas siendo aplicadas desde el inicio del proceso con el objetivo de analizar la condición 
física y calidad de vida de los participantes, estableciendo una línea base para el desarrollo 
de los procesos de intervención, posteriormente se aplicó la entrevista para determinar una 
ficha técnica donde los participantes nos cuentan que tipo de patologías presentan y se 
deben tener en cuenta al finalizar las actividades de la propuesta para conocer el impacto y 
cambios que ayudaron a mejorar la calidad de vida de los participantes.  
También se llevaron a cabo test de condición física (Senior Fitness test) para el adulto 
mayor, identificando los posibles factores que se pueden trabajar en las diferentes 
actividades planteadas en la propuesta. 
Instrumento  
Como primera medida cada adulto mayor acepto participar de la investigación por 
medio de un consentimiento informado que le permite al autor de este proyecto utilizar 
sus datos, fotos, videos y resultados para el desarrollo de la misma. 
Dando cumplimiento a los objetivos evaluar los efectos de la propuesta que mejore 
la calidad de vida de los adultos mayores participantes durante la pandemia y de esta misma 
forma hacer un diagnóstico de las categorías de análisis, diseñando y aplicando la propuesta 
hasta llegar a medir el impacto que esta genero a los participantes y sus familias se utilizaron 





Tabla 7. Fase de implementación propuesta 
Instrumento Fase de implementación 
Ficha técnica Fase 1 
Ficha de observación Fase 1-2-3-4 
Encuesta inicial Fase 1 
Encuesta motivacional Fase 2 
Diagnostico Calidad de vida  (test fantástico) Fase 1-4 
Diagnostico condición física (senior fitness test) Fase 1-4 
Planeación de clase Fase 1-2-3-4 
Cuestionario de evaluación Fase 4 
Fuente elaboración propia 
De acuerdo a la tabla anterior es importante mencionar las diferentes características 
de los instrumentos vinculados en la propuesta y sus aportes a la investigación. 
Ficha técnica Por medio de este documento cada participante brindo información necesaria 
que se debe tener en cuenta desde el inicio de la planeación del proyecto y así dar 
importancia a datos básicos que se solicitan para todos los participantes, allí describieron 
sus patologías, peso, talla, y datos que nos permitieron conocer más sobre el contexto donde 
se ubican. 
Tabla 8 items ficha tecnica 
Items 
 Nombre 









 Patologías importantes para tener en 




 Realiza actividad física durante la 
pandemia. 
Fuente propia 
Con esta ficha técnica se logró identificar las diferentes patologías presentadas por 
los participantes al inicio de la propuesta, factor determinante para planear un diagnóstico 
de su condición física. 
Durante el desarrollo de la ficha técnica se realizó una observación inicial con una 
descripción detallada de cómo se encontraba el participante al inicio de la investigación de 
acuerdo a esto se destaca lo siguiente. 
Ficha de observación permite un análisis minucioso de una situación determinada 
como el comportamiento y características de una persona en este caso el investigador da su 
propia opinión de los participantes, sus conductas y condiciones físicas a la vista del autor.  
En la siguiente sesión se brindó toda la información a los participantes de los 
objetivos y estructura del proyecto del cual hacen parte, por lo tanto, se planificaron las 
primeras sesiones de la fase 1 y al final se realizó la encuesta inicial para conocer las 
expectativas de cada participante.   
Encuesta inicial Es una técnica para obtener información determinada tomando una 
muestra de la población, consiste en realizar un conjunto de preguntas cerradas o abiertas, 
basada en el problema planteado, hipótesis y las variables a trabajar, de acuerdo a lo anterior 
la encuesta inicial se basa en preguntas abiertas que permitieran que el participante se 
expresara y contara de forma detallada un poco más de sus expectativas, metas, logros y 




preguntas abiertas que nos arrojaron datos importantes para motivar los participantes, esta 
encuesta se puede evidenciar en nuestros anexos. 
Para la investigación es muy importante utilizar test de diagnóstico al inicio y final 
del proyecto y así medir de forma cualicuantitativa los resultados arrojados por el test. 
De esta manera se utilizaron en la fase 1 el test Fantástico y el senior Fitness test 
explicados a continuación. 
Test Fantastico Es un instrumento genérico diseñado en el Departamento de 
medicina familiar de la Universidad McMaster de Canadá que permite identificar y medir 
el estilo de vida de una población particular. Este cuestionario contiene 25 ítems cerrados 
que explora nueve categorías o dominios físicos, psicológicos y sociales relacionados al 
estilo de vida. 
La escala de evaluación consta de 0 a 5 puntos en donde 0 es el puntaje más bajo, 3 puntaje 
medio y 5 el puntaje más alto, la puntuación final del instrumento se realiza a partir de 
rangos de puntuación, de 0 a 39 puntos el maestro se encuentra con un estilo de vida con 
factores de riesgo negativos con relación al sedentarismo, el segundo rango de 40 a 59 
puntos donde el maestro presenta algunos indicios de ser una persona con un estilo de vida 
normal (aceptable), no es malo pero tampoco muy bueno, alimentación, practica moderada 
de actividad física, además de control de sus actividades diarias) el tercer rango y el más 
alto es de 60 a 75 puntos donde el maestro presenta un estilo de vida bueno, incluyendo 






Tabla 9  test fantastico 
Letra Item Letra Ítem 
F Familia y amigos  S Sueño-estres 
A Asociatividad actividad física T Trabajo, tipo de personalidad 
N Nutrición I Introspección 
T Tabaco C Control de salud, conducta sexual 
A Alcohol y drogas O Otras conductas 
Fuente propia 
 
Senior Fitness test Batería de pruebas de la capacidad funcional del adulto mayor creada 
por Rikli y Jones compuesto por 7 test que evalúan los siguientes Ítems 
 
Tabla 10 Senior fitness test 
Item Prueba 
Fuerza tren inferior Sentarse y levantarse de una silla 
Flexiones tren superior Flexiones de brazo 
Resistencia aeróbica 2 minutos marcha 
Flexibilidad tren inferior Flexión de tronco en silla  
Flexibilidad tren superior Juntar manos detrás de la espalda  





Los rangos de resultados serán agregados en los anexos. 
Planeación de clase Documento descriptivo que organiza todos los contenidos, objetivos, 





Tabla 11 Items planeación de clase 
Items 
Tema 
¿Qué metodología va a 
utilizar para alcanzar los 
aprendizajes? 
¿Cómo evalúa el 
aprendizaje de los 
estudiantes? 





¿Qué actividades va a  
desarrollar? 




espera que el estudiante 
desarrolle? 
¿Qué tiempo empleará 




¿Qué contenidos espera 
que el estudiante 
aprenda? 
¿Qué recursos va a 
utilizar? 
Curso Nombre del docente 
Fuente propia 
Cuestionario de evaluación documento formado por un conjunto de preguntas que deben 
estar redactadas de forma coherente, y organizadas, secuenciadas y estructuradas de 
acuerdo con una determinada planificación, con el fin de que sus respuestas nos puedan 
ofrecer toda la información necesaria. 
Dentro de la investigación este cuestionario se realizó a todos los participantes que 
intervinieron de alguna u otra forma en las diferentes sesiones trabajadas, personas que 
apoyaron a los participantes, familiares y amigos. 
Categoría de Análisis 
Para dar una descripción de las unidades de análisis de la investigación se mencionarán los 
datos más relevantes que se utilizaron en la propuesta. 
De acuerdo a los diferentes datos recolectados por las herramientas aplicadas se 
determinaron las unidades de análisis dentro de la investigación estas son: 
 
Tabla 12 Categorias de analisis de la propuesta 
Categoría de análisis 









Calidad de vida siendo el tema principal que se aborda dentro del proyecto y 
adaptándolo a las necesidades de los cuatro adultos mayores en donde requieren de 
estrategias que ayuden a mejorar su calidad de vida, abarcando las dimensiones y 
componentes planteados (dimensión física, psicológica, social) Componentes (área física, 
psicológica, relaciones sociales, hábitos saludables según la edad en este caso adultos 
mayores, sentido y significado de la vida, apoyo social y familiar)  
De esta manera con las actividades propuestas enfocadas a contribuir a un bienestar 
integral durante la pandemia y posiblemente en un futuro fuera de ella través del programa 
adaptado en casa que eduque a los participantes de una manera didáctica y motivadora para 
implementarla en el resto de su vida. 
La condición motriz, psicologica y social es la categoría que se abarca desde el 
ámbito de la educación física y desde la pedagogía sensibilizar los 4 adultos mayores en 
mejorar sus condiciones motrices que les permitan ser más activos a pesar de su edad, 
teniendo en cuenta que ser adulto mayor no significa estar viejo y descuidarse ya que por 
medio de la educación física se integra un ámbito psicológico que tanto les afecto durante 
la pandemia logrando saber cómo reaccionar antes nuevas situaciones que afecten sus 
Condición motriz, 
psicológica, social 




emociones por medio del estrés, ansiedad y nerviosismo o desde el ámbito social aprendan 
a relacionarse con los demás y tener una vida agradable para su entorno. 
Esta categoría tambien ayudara a los participantes a realizar mejor sus tareas diarias, 
que a pesar de su edad sigan teniendo independencia en sus labores, ser adultos mayores 
activos, con motivación, ganas de vivir sin considerarse “viejos” 
La última Categoría hábitos de vida saludable, se obtiene por la necesidad de 
transformar sus hábitos alimenticios, hábitos de descanso o sueño, hábitos de actividad 
físicas y ejercicios mentales, hábitos y control con medicinas o temas relacionados con las 
patologías, compartir con la familia, espacios de recreación, juego y sobretodo unión 
familiar. 
Esta categoría fue diseñada con el fin de hacer cambios positivos para los 
participantes y sus familias, que aporten en una disciplina conjunta en nuevos hábitos 
saludables que permitan una compañía, control y seguimiento de todo lo que los convertirá 
en adultos mayores vitales, felices y activos.  
Propuesta Pedagógica 
Esta propuesta didáctica, lleva por título “Compañía, calidad y vida activa una 
propuesta didáctica de educación física para mejorar la calidad de vida en adultos 
mayores de 60 a 65 años durante la pandemia”. 
Esta propuesta se desarrolla con el fin de mejorar la calidad de vida de 4 adultos 
mayores durante la pandemia, enfocada a estudiantes de educación física o carreras afines 
donde su objeto de estudio sea el adulto mayor, la calidad de vida, la condición fisica, 




cambios para esta población en épocas de pandemia o en otros contextos. Teniendo en 
cuentas las diferentes actividades que se pueden realizar a personas mayores de 60 años 
que presenten alguna condición física o que estén diagnosticados por alguna enfermedad 
impórtate a tener en cuenta antes de realizar algún tipo de actividad física orientando y 
guiando de la mejor manera para un cambio en aspectos importantes a esta edad como lo 
es la calidad de Vida y lograr por medio del autocuidado reconocer las diferentes 
actividades que se pueden realizar en compañía de la familia como eje fundamental de 
nuestro investigación como fuente de motivación para lograr cambiar hábitos necesarios en 
esta población que requiere de nuestra compañía, amor y conocimiento. 
Objetivos: 
El objetivo general de esta propuesta es “Contribuir al bienestar físico, social y 
psicológico de cuatro adultos mayores en tiempos de pandemia, a través de un programa de 
educación física adaptado en casa” 
Los objetivos específicos para lograr este objetivo son: 1. Planificar una serie de 
actividades direccionadas a estimular cambios positivos hacia la calidad de vida de los 
adultos mayores; 2. Implementar acciones mediante una pedagogía que le permita a los 
adultos mayores una sensibilización, adaptación y realización de acciones motrices; 3. 
Desarrollar metodologías adecuadas para los adultos mayores que beneficien su calidad de 
vida vinculando la familia y participando activamente en casa durante la pandemia. 
Meta Didáctica  
Por medio de técnicas como teoría- practica y didáctica desde el área de educación 




meta se basa en mejorar la calidad de vida y lograr grandes beneficios en una época tan 
difícil como la pandemia COVID 19  
La Didáctica para adultos debe partir necesariamente de una situación presentada 
en la realidad de cada participante y crear una estrategia que aporte a sus beneficios y 
transformación teniendo un proceso de enseñanza-aprendizaje a través del movimiento y 
experiencias que, a través de esta propuesta diseñada para el adulto mayor, por medio del 
juego y actividades que vinculen la familia en su proceso de cambio y mejora en la calidad 
de vida. 
Para complementar los conocimientos se realizan juegos y actividades que 
motiven a los participantes a conocer las diferentes actividades que pueden realizar 
teniendo en cuenta sus necesidades y condiciones. 
Contenidos 
Los contenidos se desarrollarán por medio del programa compañía, calidad y vida 
activa teniendo como base la didáctica en la educación física y la mejora de la calidad de 
vida, abordadas desde las unidades de análisis, de esta manera se logra transformar hábitos 
que sean un riesgo para los participantes. 
Desde el área de la salud se realiza una explicación teórica de las diferentes 
enfermedades cardiovasculares como Diabetes-hipertensión Diagnosticadas durante la 
pandemia con el fin de concientizar que estas fueron desarrolladas por malos hábitos como 
sedentarismo, mala alimentación, por lo tanto el primer paso es informarnos en cambios de 
hábitos necesarios para controlar la enfermedad, estas sesiones se vinculó la familia para 
organizar estrategias donde se comprometieran todos los integrantes en ayudar al 




Sesiones informativas de tabaquismo y estrés fueron fundamentales para que todos los 
participaran y se informaran de los riesgos de estas condiciones, todo lo que puede afectar 
al adulto mayor en su calidad de vida y en sus rutinas diarias, por lo tanto se escuchó a los 
participantes quienes reflexionaron y aportaron ideas para el desarrollo de una estrategia 
que los ayudara a disminuir el consumo de Tabaco y diferentes propuestas para eliminar el 
estrés y ansiedad causada por la situación COVID 19.  
Para garantizar que la información necesaria les serviría, participaron en un curso de hábitos 
alimenticios en donde profesionales de la salud se encargaron de explicarles que tipos de 
alimentos deben consumir de acuerdo a sus necesidades y enfermedades cardiovasculares 
diagnosticadas, tambien con el objetivo de aumentar la energía durante el día y al mismo 
tiempo lograr bajar de peso, siendo una de las recomendaciones médicas para el control de 
las enfermedades. 
Para realizar diferentes sesiones prácticas, se realizó una encuesta para conocer qué tipo de 
actividades les llama la atención a los participantes, en la encuesta se demuestra que los 
juegos tradicionales, el baile, sesiones de estiramiento y entrenamiento dirigido serían las 
ideales para su motivación, por lo tanto se realizó la organización de las actividades de tal 
manera que cada participante tendría 4 sesiones a la semana 1 teórica y 3 prácticas de las 
cuales se dividían 1 sesión personalizada, 1 sesión con el grupo de trabajo y 1 sesión grupal 




Metodología De esta manera por medio del aprendizaje Transformacional y experiencial 
Esta teoría desarrollada por Jack Mezirow en 1990 y David Kolb parte de aprender de la 
experiencia a través de la asimilación de sus propias experiencias y vivencias, que generen 
cambios de perspectivas e ideologías cuando muchas veces tienen resistencia a los cambios, 
pero que un nuevo conocimiento los lleva a ver las cosas de una forma distinta, logrando la 
asimilación y reflexión de su propio proceso y reconocer que los nuevos conocimientos 
adquiridos pueden mejorar los procesos comprendiendo nuevos procesos, lograr despertar 
la curiosidad por aprender el por qué y para qué sirve y poder visualizar la importancia de 
los resultados. 
En la teoría del aprendizaje experiencial se combina la expedición del conocimiento y el 
comportamiento Jack Mezirow dividiendo en 4 fases fundamentales 
1. Experiencia Acción que genera el aprendizaje creando momento que puedan 
ser recordados a través de situaciones reales. 
2. Observación y reflexión: Los participantes pueden realizarlo sobre si 
mismos sobre el que, sus efectos y consecuencias, fomentando espacios para el análisis  
3. Conceptualización Es la etapa más importante contempla el desarrollo de la 
persona para reconocer el significado de esa experiencia vivida  
4. Experimentación o vivencia: ejecución de lo aprendido, aplicación de 
actividades y prácticas que le permitan aplicar lo aprendido. 
Lo anterior mencionado se relaciona con el proyecto de tal manera que se les rinda los 
conocimientos necesarios para un autocuidado y actividades que pueden realizar teniendo 




necesaria en relación con mejorar la calidad de vida por medio de actividades didácticas 
desde la educación física. 
 
Figure 4 estilos de enseñanza en la educación física 
 
Para esta metodología se aplicaron los siguientes estilos de enseñanza 
Descubrimiento guiado, mando directo, asignación de tareas. 
A continuación, se presentará la organización de la propuesta teniendo en cuenta el 





Compañía, calidad y vida activa una propuesta didáctica de educación física para 
mejorar la calidad de vida en adultos mayores de 60 a 65 años durante la pandemia”. 
Fase 1 Caracterización y Diagnostico Esta propuesta inicio el 13 de agosto del año 2020, 
realizando una invitación a 4 adultos mayores afectados durante la pandemia COVID 19, 
En la primera sesión se llevó a cabo la explicación e información detallada de la propuesta, 
de tal manera que cada participante acepto vincularse a la investigación por medio de un 
consentimiento informado. 
En esta sesión se determinó que la propuesta estaría dividida en 4 fases, por lo tanto, 
cada fase necesitaría de 1 mes, 4 semanas, 4 sesiones por semana, 1 hora diaria para un 
total de 16 sesiones al mes. 
Cada semana se dividía en 4 sesiones 1. Sesión individual, 1 sesión con el equipo 
de trabajo es decir (los 4 adultos mayores) 1 sesión grupal donde podían invitar y vincular 
la familia y 1 sesión de evaluación que permitía medir los cambios y puntos a mejorar en 
cada una de las fases. 
Todas las sesiones se realizaban en encuentros presenciales en un espacio diseñado 
para la práctica con todas las medidas de bioseguridad necesarias durante la pandemia. 
Algunas de las actividades propuestas en esta fase son: 
Sesión 1- teorica 
Fase inicial: Información y explicación con ayuda de herramientas tecnológicas 
Fase central: firma de autorización consentimiento informado, encuesta inicial 




Sesión 2 – practica  
Fase inicial: test fantástico 
Fase central: Calentamiento 
Fase final: gimnasia cerebral, juegos de destreza 
Sesión 3 – practica  
Fase inicial: calentamiento 
Fase central: senior fitness test (primera etapa) 
Fase final: Estiramiento 
Sesión 4 – practica  
Fase inicial: calentamiento en parejas 
Fase central: senior fitness test (segunda etapa) 
Fase final: sesión de yoga en grupo 
Sesión 5 teórica tema (importancia de la actividad física y resultados de los test) 
Fase inicial: evaluación diagnostica, determinar factores a mejorar a través de los 
resultados 
Fase central: organización sesiones 
Fase final: juego didáctico de la importancia de la actividad física 
Sesión 6 practica  




Fase central: clase grupal rumba familiar 
Fase final: sesión de stretching  
Session 7 practica 
Fase inicial: calentamiento en pareja (niños de la familia)  
Fase central: sesión de coordinación en pareja, rondas infantiles 
Fase final: juegos de coordinación, competencias por parejas 
Sesión 8 practica 
Fase inicial: calentamiento grupal 
Fase central: juegos tradicionales (etapa 1) cucunuba 
Fase final: campeonato cucunuba 
Sesión 9 teórica 
Fase inicial: información de enfermedades no trasmisibles, tratamientos y hábitos 
de cambio 
Fase central: compromiso en nuevos hábitos. 
Fase final: evaluación a través del juego del tema planteado 
Sesión 10: practica 
Fase inicial: calentamiento  
Fase central: juegos tradicionales (etapa 2) Rana 




Sesión 11 practica 
Fase inicial: calentamiento  
Fase central: clase grupal baile familiar música de la época 
Fase final: relajación y meditación 
Sesión 12 practica 
Fase inicial: calentamiento con un niño de la familia 
Fase central: juegos de mesa 
Fase final: campeonato 
Sesión 13 practica 
Fase inicial: calentamiento  
Fase central: ejercicios para mejorar postura corporal (yoga) 
Fase final: relajación y meditación 
Sesión 14 teórica 
Fase inicial: explicación fase 2 
Fase central: repaso de conceptos, revisión compromiso de hábitos saludables 
Fase final: evaluación a través del juego conceptos vistos en las anteriores sesiones 
Fase 2: Diseño e información  
En esta fase se consideraron temas propuestos por el grupo, tales como juegos de 




como ejercicios para diabéticos e hipertensos, nuevos compromisos y revisión en hábitos 
saludables, más participación de la familia y los niños. 
Fase 3: Planificación e implementación 
Para esta fase los participantes consideraron que era necesario vincular más familia 
de manera virtual por lo tanto se organizaron juegos como bingo, juegos de expresión 
corporal y karaoke. Los temas teóricos a tratar en esta fase fueron emociones, programación 
neurolingüística, compromiso y revisión de hábitos saludables. 
Fase 4: Evaluación. 
En esta fase se diseñaron actividades recreativas y juegos para evaluar los temas 
vistos en las anteriores fases, tambien se hizo un nuevo test fantástico y senior fitness, para 
evaluar los cambios y mejoría desde la sesión #1, se utilizaron diferentes herramientas y 
aplicaciones tecnológicas para realizar una evaluación más motivadora a través del juego., 
En los anexos se encontrarán la estructura de cada fase, sus actividades y 
organización. 
3. Capítulo Resultados, Análisis y Conclusiones 
En este capítulo se presenta un análisis y discusión de los resultados obtenidos 
durante la propuesta de acuerdo a los instrumentos utilizados y a las diferentes actividades 
didácticas realizadas. 
Resultados cualitativos de acuerdo a las sesiones programadas. 
Con las sesiones prácticas programadas se logró identificar que los participantes 




situación, presentaban episodios de ansiedad, depresión y miedo ante la situación de 
pandemia mundial, por esta razón es importante realizar actividades que permitan relajarse 
y controlar las emociones durante el confinamiento  
Todos los participantes obtuvieron resultados favorables dentro del test teniendo en 
cuenta que ya llevaban un estilo de vida diferente al que tenían antes de la pandemia, por 
esto su calidad de vida ha mejorado y sus hábitos de vida han sido de gran beneficio para 
su salud.  
De acuerdo a nuestra propuesta se incentivó a los participantes a realizar diferentes 
sesiones que les permitiera evaluar su condición física y motriz, se programaron las 
siguientes sesiones con la familia: 
Estiramientos con la compañía de un familiar, con el objetivo de mejorar su 
flexibilidad y postura corporal. Eliminar dolores corporales que se presentan en el día a día 
Baile familiar, sesiones de rumba incorporando su música favorita, transportándolos 
a momentos y recuerdos de su vida  
Sesiones de Juegos tradicionales: se programó 1 sesión al mes de un match 
realizando diferentes estaciones de juegos tradicionales como Rana- dardos-lazo-mímica-
piquis entre otros. En estas actividades intervenían más familiares realizando equipos 
liderados por los participantes de nuestro proyecto. 
Sesiones con un niño de la familia: Estas sesiones se programaban de tal manera 
que cada participante lograra tener como pareja uno de los niños de la familia, realizando 





Sesiones y competencias con juegos de agilidad, memoria a través de concéntrese 
y juegos mentales, donde se les evaluó la concentración, agilidad mental, imaginación, 
creatividad y trabajo en equipo 
Campeonato de juegos de mesa, los participantes participaron activamente de las 
actividades propuestas, participaron de forma individual y compitieron contra sus 
familiares de diferentes edades, teniendo muy buena actitud y motivación en la sesión 
Sesiones de yoga y meditación con el objetivo de mejorar su postura corporal, 
mejorar respiración, concentración y lograr un trabajo donde se puedan encontrar consigo 
mismo, relajarse y lograr una total concentración de la actividad. 
Sesión de mándalas (terapéutica) esta sesión se trabajó con el fin de Potenciar 
capacidades de atención y concentración 
Fomentar el control y dominio corporal por medio de la motricidad fina favorece la 
capacidad de escritura, dibujo y manipular objetos. 
Desarrollar la paciencia: Colorear mándalas requiere de tiempo, tranquilidad y sobre 
todo paciencia para ir dando color a las múltiples formas y figuras 
Estimular: creatividad y la imaginación . 
Ayudan a la formación de la inteligencia y el razonamiento. 
Baja el nivel de estrés, además durante el tiempo que se puede ir coloreando se 
puede poner música de fondo para que el efecto relajante y calmante sea aún mayor. 





¿que se ha logrado con estas actividades? 
Las sesiones y actividades físicas, se programaron en diferentes horarios en los 
cuales se identificó que en el horario de 5 a 8 pm les aporto en su mejora de calidad del 
sueño y descanso durante toda la noche después de presentar problemas de insomnio. 
Actividades que requerían un esfuerzo físico y ejecución de ejercicios cardiovasculares o 
de estiramiento. 
Las sesiones donde participaba la familia se realizaban los fines de semana con el 
fin que lograra participar toda la familia, con estas actividades se mejoraron lazos de unión 
y afecto de los participantes que presentaban problemas personales dentro de la familia, se 
logró mejorar la comunicación, dialogo y trabajo en equipo para otras actividades dentro 
del hogar 
Los participantes crearon buenos hábitos de alimentación, motivación a realizar 
actividad física, tomar agua y tener más atención y disciplina en sus enfermedades con 
horarios en medicamentos y cuidados con grandes logros como: 
Myriam Molano: 
Eliminar la aplicación de insulina diaria.  
Bajar niveles de glucosa, controlados gracias a los buenos hábitos de alimentación 
Al ser diagnosticada con diabetes la glucosa estaba en 258y actualmente controlada 
entre 80 y 110 
Mejorar hábitos de calidad de vida como mejorar sus emociones (mal humor), 




Lograr tener una mayor movilidad en sus tareas diarias 
Reconocer e identificar los alimentos que le aportaran un buen control a la 
condición. 
Bajar de peso  
Todos los participantes después de estar en un nivel de sobrepeso, lograron bajar 
más de 3 k y motivados a seguir con sus hábitos alimenticios y de actividad física que les 
ayudaran a lograr un peso adecuado. 
Después de bajar de peso, se identificó que son más resistentes 
cardiovascularmente, tienen mayor flexibilidad, fuerza y se complementa con un mejor 
desarrollo de sus tareas diarias. 
Myriam Molano 8 k 
Nubia Molano 5 k 
Arturo Castro 3 k 
Hernando Molano 7 k 
Nubia Molano: Mejorando sus problemas de ansiedad y depresión eliminando el 
cigarrillo y controlando sus emociones buscando interés por otras actividades. 
Hernando Molano: al inicio de la investigación no quería participar de las 
actividades después de diferentes problemas de depresión y desmotivación por 
inconvenientes externos que no le permitían ser parte de las sesiones, pero se descubrió que 
le gusta ser líder y organizar su grupo de trabajo con las diferentes actividades propuestas 




entender que las actividades son por su bienestar, logrando una buena relación consigo 
mismo y los demás. 
Arturo Castro: Es una persona activa, que tiene muy claro que el realizar actividad 
física le ayuda a tener una mejor calidad de vida, organizar mejor las ideas y sus tareas 
diarias, se realizó un trabajo específico de ejercicios de memoria y concentración que le 
ayudaron a crecer laboralmente, después de sentirse “enfermo” con grandes dolores 
musculares que no le permitían realizar sus tareas diarias, descubrió que con la actividad 
física puede mejorar su calidad de sueño y descanso que no lograba tener antes.  
La hipertensión está totalmente controlada después de investigar y conocer más 
sobre el tema, poder identificar que comida y ejercicios le aportan para su bienestar, no 
excederse, descubrió gustos por la bicicleta y los juegos tradicionales. 
Dentro de la investigación se identificó que a los participantes los motiva hacer 
actividades al aire libre o visitar establecimientos donde puedan competir y demostrar sus 
habilidades. Actividades como Bolos, caminatas, visitas a parques ecológicos,  
Análisis de los resultados 
Test Fantástico: 
Este test se realizó en la 2 sesión de la fase 1 y en la segunda sesión de la fase 4 
Tabla 13 Resultados fase 1 y fase 4 
Nombre Puntuación  
Fase 1 
Puntuación 




F ase 4 
Myriam Molano 69 86 Algo bajo, podrías mejorar Buen trabajo estas en 
el camino correcto 
Arturo Castro 67 77 Algo bajo podrías mejorar Adecuado, estas bien 
Nubia Molano 46 76 Estas en la zona de peligro, 
pero la honestidad es tu 
gran valor 
Adecuado, estas bien 
Hernando Molano 65 73 Algo bajo, podrías mejorar Adecuado estas bien 




Puntuación Fase 4 
De acuerdo a estos resultados en donde la puntuación es muy baja, reflejando mayor 
atención en los ítems de nutrición, actividad física, sueño y estrés se determina dar inicio 
en actividades de información y cambios de hábitos que mejoren las próximas evaluaciones. 
Puntuación Fase 4 
Al terminas las primeras 4 fases y realizar un cambio total en hábitos, mayor 
atención a las enfermedades diagnosticadas, mejores relaciones con su familia, disminución 
en situaciones de estrés y ansiedad durante la pandemia se ve reflejada la mejoría en cuanto 
a calidad de vida y estilos de vida Fantastico. 
Senior Fitness Test Este test se realizó en la fase 1 y fase 4, determinando grandes cambios 
en la condición física de los participantes, en la fase 1 los resultados fueron buenos a pesar 
que los participantes son sedentarios, pero fueron deportistas en su época de juventud por 
lo tanto les ayuda tener buenas bases para el test, en la fase 1 se determina en cada 





Figure 1 resultado senior fitness test 
Fuente propia tomada de varios autores. 
Con el resultado del test realizado en la fase 1 se recomiendo que el participante 
realice más ejercicios de fortalecimiento de tren superior e inferior, mejorar resistencia 
cardiovascular, hacer más trabajo de flexibilidad, ya que se le dificulta realizar los ejercicios 
del test debido al sobrepeso. 





Fuente propia tomada de varios autores. 
Con el resultado del test realizado en la fase 1 se recomiendo que el participante 
realice más ejercicios de respiración, relajación y ejercicios que le ayuden a controlar su 







Fuente propia tomada de varios autores. 
Se realizan recomendaciones en trabajos de flexibilidad, respiración y cardiovascular, 
también prestar atención a la postura corporal debido al sobrepeso. 





Miriam Nubia Arturo Hernando
Fase 1 69 46 67 65







Estilo de vida saludable
Fuente propia tomada de varios autores 
Se recomienda realizar ejercicios para bajar de peso, flexibilidad y agilidad por su 
condición médica (hipertensión) se requiere de más trabajo cardiovascular. 
En la segunda etapa del Senior fitness test, los participantes mejoraron en todos sus 
aspectos, ya que se hizo un trabajo personalizado enfocados en los problemas encontrados 
en la fase 1 que permitieron un mejor resultado en la fase 4. 
De acuerdo a lo anterior y teniendo en cuenta el enfoque de la investigación mixta 
de tal manera que los resultados serán medidos de forma cualicuantitava de acuerdo a 
nuestras categorías de análisis identificamos los siguientes resultados cuantitativos de los 











Puntuación Estilo de 
vida 
0-46 Zona de 
peligro 
47-72 Algo bajo 
73-84 adecuado 
85-102 Buen trabajo 






Miriam Nubia Arturo Hernando
Fase 1 15 24 19 23












Dentro de la Primera grafica se tomaron las siguientes variables 
Nombre del participante de la investigación y resultados en la puntuación del test 
fantástico en la fase 1 y fase 4, se evidencia una gran evolución de cada uno de los 
participantes en cambios de hábitos saludables y un buen estilo de vida, el color rojo pone 
en alerta el estilo con factores de riesgo negativos de sedentarismo, el color amarillo 




    




1. El participante comienza sentado en el medio de la silla con la espalda recta, los 
pies apoyados en el suelo y los brazos cruzados en el pecho.  
2. Desde esta posición y a la señal de “ya” el participante deberá levantarse 















Miriam Nubia Arturo Hernando
Fase 1 10 6 19 11












3. Tenemos que demostrar el ejercicio primero lentamente para que el participante 
vea la correcta ejecución del ejercicio y después a mayor velocidad para que así comprenda 
que el objetivo es hacerlo lo más rápido posible, pero con unos límites de seguridad.  
4. Antes de comenzar el test el participante realizará el ejercicio uno o dos veces 
para asegurarnos que lo realiza correctamente 
De acuerdo a los resultados del test desarrollado en 2 fases la fase 1 al inicio del 
proyecto y la fase 4 al final de la investigación, el intervalo normal en la edad de los 
participantes esta entre mujeres de 12 a 17 sentadillas y en hombres de 14 a 19 por lo tanto 
se evidencia que todos los participantes están en un intervalo normal, el cual se puede 
mejorar , para la segunda fase todos mejoraron en fuerza de extremidades inferiores, 







En la batería de fuerza de extremidades superiores se puede identificar que 
Hernando y Nubia están por debajo del intervalo normal, por lo tanto, se requiere más 














Miriam Nubia Arturo Hernando
Fase 1 78 70 86 89














En esta batería se lograron identificar varios aspectos importantes para el desarrollo 
de la investigación en la fase 1 los participantes estaban en un intervalo menor al normal, 
por lo tanto, se fatigaron durante la sesión y presentaron síntomas de mareo y ahogo, en la 
fase 4 se vio el cambio y una mejor técnica en el ejercicio después de darle una mayor 
intensidad en cada fase al fortalecimiento cardiovascular y respiratorio que se ve reflejado 
en los resultados de la fase 4. 
Estos son ejemplos de nuestro método cuantitativo, que nos permitió mejorar en su 
condición física, planificar ejercicios individuales y en grupo que lograron grandes avances 




















La propuesta pedagógica compañía, calidad y vida activa cumple con los objetivos 
planteados al inicio de nuestra investigación, dando grandes cambios positivos para los 
participantes adultos mayores de 60 a 65 años durante la pandemia, cabe mencionar que los 
alcances y el gran impacto fue un factor determinante de motivación para las sesiones 
programadas durante las fases de desarrollo. 
Se evaluó por medio de los diferentes instrumentos de investigación adecuados para 
el adulto mayor participante, esta evaluación permite ver resultados positivos en el método 
trabajado cualicuantitativo, logrando tener resultados numéricos que demostraron que cada 
uno de los participantes mejoro en sus pruebas diagnósticas, evolucionando en los 
problemas identificados al inicio del proyecto y poniendo en práctica los nuevos hábitos de 
vida saludable que aportaron de gran manera a su bienestar físico, psicológico y social y de 
una manera integral poder hacer realizar actividades dinámicas que dieron un impacto para 
la mejoría de la calidad de vida de nuestros participantes y sus familias durante la pandemia.  
Se diseñó y se aplicó la propuesta con actividades didácticas que abarcaran las 
necesidades y problemáticas de cada uno de los participantes y gracias a esto una de las 
conclusiones a las que se llegó en la investigación es que el educador físico está capacitado 
para ejecutar programas enfocados en el adulto mayor que presente patologías condiciones 
físicas, psicológicas y sociales que por medio de la pedagogía se lograra educar al adulto 
mayor y sus familias para tener un mayor conocimiento de estas enfermedades que con su 
control, buenos hábitos y acompañamiento de los seres queridos se lograra controlar de la 




De esta manera se obtiene un impacto positivo ante las actividades planificadas 
demostrado en los resultados una gran transformación y compromiso tanto de los 
participantes como sus familias quienes desde el primer día se convirtieron en fuente de 
motivación para que el docente inicie cambios desde casa que ayuden a mejorar las 
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